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ВВЕДЕНИЕ
Физическая культура и спорт выступают как мощное средство социального становления личности студента, активного совершенствования индивидуальных, профессионально значимых и других качеств. На занятиях физического воспитания закладывается положительное эмоциональное отношение к физической культуре, формируется потребность в ней, нацеленная на здоровый образ жизни, физическое совершенствование.

Украина, являясь активной участницей Болонского процесса уверенно входит на рынок международных образовательных услуг, успешно конкурируя с другими странами. За последние годы возросло число иностранных студентов, обучающихся в вузах Украины. Успех их подготовки в высшей школе связан прежде всего с решением проблемы адаптации к новым условиям учебы и жизни. Для повышения процесса адаптации иностранных студентов необходимо широко использовать методы и средства физической культуры для повышения эффективности процесса общей адаптации. Использование именно этих средств является мощным рычагом восстановления психических и физических сил иностранных студентов, помогает справиться с проблемами социальной и индивидуально-психологической адаптации.

Дисциплина "физическое воспитание" в высшем профессиональном образовании является обязательным базовым предметом в цикле общих гуманитарных дисциплин в высших учебных заведениях Украины. В Национальном фармацевтическом университете на нее отведена учебная нагрузка в объеме 252 часа (8 — теоретических, 152 — практических, 92 — самостоятельной работы студента) на I и II курсах. 
Вклад физической культуры в высшее образование должен состоять в обеспечении студентов всеми аспектами знаний о научно-практических основах физической культуры и здорового образа жизни, а также в овладении системой практических умений и навыков, обеспечивающих сохранение и укрепление здоровья, психическое благополучие и совершенствование его психофизических способностей и качеств личности.
Учебное пособие написано в соответствии с требованиями теоретического раздела программы по физическому воспитанию для высших фармацевтических учебных заведений и фармацевтических факультетов высших медицинских учебных заведений III — IV уровня аккредитации.
Цель данного учебного пособия — дать иностранным студентам теоретические основы физического воспитания, а также научить их умению грамотно организовывать самостоятельные занятия физическими упражнениями, т.е. содействовать формированию физической культуры личности.
Глава 1. ФИЗИЧЕСКАЯ КУЛЬТУРА В ОБЩЕКУЛЬТУРНОЙ И ПРОФЕССИОНАЛЬНОЙ ПОДГОТОВКЕ СТУДЕНТОВ.
1.1. Физическая культура и спорт как  социальные феномены.
Физическая культура — часть общечеловеческой культуры, вся совокупность достижений общества в создании и рациональном использова​нии специальных средств, методов и условий направленного физического совершенствования человека.
Физическое воспитание — педагогически организованный процесс развития физических качеств, обучения двигательным действиям и формирования специальных знаний.
Спорт — составная часть физической культуры, основанная на использовании соревновательной деятельности и подготовки к ней в сочетании со стремлением занимающихся к достижению максимального результата.
Физическое совершенство — это исторически обусловленное представление об оптимальной мере гармонического физического развития и всесторонней физической подготовленности человека.

Физическое развитие – это биологический процесс становления, изменения естественных морфологических и функциональных  свойств организма человека в течение жизни.

Физическая и функциональная подготовленность — результат физической подготовки, достигнутый в овладении двигательными навыками и в развитии физических качеств с одновременным повышением уровня деятельности его функциональных систем: опорно-двигательной, сердечнососудистой, дыхательной, нервной и других.

Активность — естественная и специально организованная деятельность человека, обеспечивающая жизнедеятельность человеческого организма.

Профессиональная направленность физического воспитания — это использование средств физической культуры для подготовки к высокопроизводительному труду, обеспечению высокой работоспособности человека.

Физическая культура составляет важную часть культуры общества — всю совокупность его достижений в создании и рациональном использовании специальных средств, методов и условий направленного физического совершенства человека. 
В самом содержании физической культуры можно с некоторой условностью выделить две основные стороны: 

-
во-первых, все то ценное, что создает и использует общество в качестве специальных средств, методов и условий их применения, позволяющих оптимизировать физическое развитие и обеспечить определенный уровень физической подготовленности людей (функционально обеспечивающая сторона физической культуры); 

-
во-вторых, позитивные результаты использования этих средств, методов и условий (результативная сторона физической культуры).
Наряду со своей ролью в физическом совершенствовании человека, физическая культура может оказывать существенное влияние и на его духовный мир — мир эмоций, эстетических вкусов, этических и мировоззренческих представлений. Однако то, какие именно взгляды, убеждения и принципы поведения формируются при этом, зависит в первую очередь от идейной направленности физкультурного движения, от того, какие социальные силы его организуют и направляют. 
Физическая культура — продукт развития определенных исторических условий. Состояние и уровень развития физической культуры на том или ином этапе зависит от ряда условий: 

-
географической среды;

-
условий труда, быта, условий жизни и уровня развития производительных сил;

-
экономических и социальных факторов.

Показателями состояния физической культуры в обществе являются:

-
массовость;

-
степень использования средств физической культуры в сфере образования и воспитания;

-
уровень здоровья и всестороннего развития физических способностей людей;

-
уровень спортивных достижений;

-
наличие и уровень квалификации профессиональных и общественных физкультурных кадров;

-
пропаганда физической культуры и спорта;

-
степень и характер использования СМИ в сфере задач, стоящих перед физической культурой;

-
состояние науки и наличие развитой системы физического воспитания.
В истории человеческого общества не существовало времен, народов, которые не имели бы в самой элементарной форме физического воспитания. Первыми и самыми древними средствами физической культуры были естественные движения человека, связанные с его жизнедеятельностью. Первоначально формой организации физического воспитания была игра, игровые движения. Игра и физические упражнения способствовали развитию мышления, сообразительности и смекалки. 

В рабовладельческом обществе физическая культура приобрела классовый характер и военную направленность. Она использовалась для подавления недовольства эксплуатируемых масс внутри государства и ведения захватнических войн. Впервые были созданы системы физического воспитания специальные учебные заведения. Появилась профессия преподавателя физического воспитания. Занятия физическими упражнениями расценивались наравне с занятиями поэзией, музыкой. Участниками древнегреческих Олимпийских игр были: Гиппократ (медик), Сократ (философ), Софокл (драматург) и другие выдающиеся люди древности. 

На современном этапе главная социальная функция физического воспитания состоит в формировании физически совершенных, социально активных, морально стойких здоровых людей. 
Понятие "система физического воспитания" отражает в целом исторически определенный тип социальной практики физического воспитания, целесообразно упорядоченную совокупность ее исходных основ и форм организации, зависящих от условий конкретной общественной формации.

В совокупности с определяющими ее положениями система физического воспитания характеризуется:

· идеологическими основами, выраженными в ее социальных целевых установках, принципах и других отправных идеях, которые продиктованы потребностями всего общества;

· теоретико-методическими основами, которые в развитом виде представляют собой целостную концепцию, объединяющую научно-практические знания о закономерностях, правилах, средствах и методах физического воспитания;

· программно-нормативными основами, т.е. программным материалом, отобранным и систематизированным согласно целевым установкам и принятой концепции, и нормативами, установленными в качестве критериев физической подготовленности, которая должна быть достигнута и результате физического воспитания;

· тем, как все эти исходные основы закреплены организационно и реализуются в деятельности организаций и учреждений, непосредственно осуществляющих и контролирующих физическое воспитание в обществе.

Исходя из вышеизложенного, можно заключить, что систему физического воспитания характеризуют не столько отдельные явления практики физического воспитания, сколько ее общая упорядоченность, и то, на каких исходных системообразующих основах обеспечивается ее упорядоченность, организованность и целенаправленность в рамках конкретной общественной формации.

Общими принципами, на которых основывается современная система физического воспитания, являются:

· принцип всестороннего гармонического развития личности; 

· принцип связи физического воспитания с трудовой и оборонной практикой;

· принцип оздоровительной направленности.

Спорт — часть физической культуры, основанная на использовании соревновательной деятельности и подготовке к ней. В нем человек стремится расширить границы своих возможностей; это огромный мир эмоций, популярнейшее зрелище, в котором присутствует сложнейший процесс межчеловеческих отношений. В нем ярко проявляется стремление к победе, достижению высоких результатов, требующих мобилизации физических, психических и нравственных качеств человека.

Физическое воспитание — педагогически организованный процесс развития физических качеств, обучения двигательным действиям и формирования специальных знаний.

Целью физического воспитания является воспитание физически совершенных людей, всесторонне физически подготовленных к творческому труду и защите Родины. Физическое воспитание включено в систему образования и воспитания, начиная с дошкольных учреждений.

Профессионально-прикладная физическая культура создает предпосылки для успешного овладения той или иной профессии. Содержание и состав средств ППФК определяется особенностями трудового процесса.

Оздоровительно-реабилитационная физическая культура. Она связана с направленным использованием физических упражнений в качестве средств лечения заболеваний и восстановления функций организма, нарушенных или утраченных вследствие заболеваний, травм, переутомления и других причин. Ее разновидностью является лечебная физическая культура.

Фоновые виды физической культуры. К ним относят гигиеническую физическую культуру, включенную в рамки повседневного быта (утренняя гимнастика, прогулки, другие физические упражнения в режиме дня, не связанные со значительными нагрузками), и рекреативную физическую культуру, средства которой используются в режиме активного отдыха (туризм, физкультурно-оздоровительные развлечения).

В качестве средств физической культуры используются физические упражнения; естественные силы природы (солнце, воздух, вода); гигиенические факторы (личная гигиена, распорядок дня, режим питания и т. д.).
1.2. Физическая культура в структуре профессионального образования.

Физическая культура — основа социально-культурного бытия индивида, основополагающая модификация его общей и профессиональной культуры. Как интегрированный результат воспитания и профессиональной подготовки она проявляется в отношении человека к своему здоровью, физическим возможностям и способностям, в образе жизни и профессиональной деятельности и предстает в единстве знаний, убеждений, ценностных ориентации и в их практическом воплощении.

Физическая культура выступает как интегральное качество личности, как условие и предпосылка эффективной учебно-профессиональной деятельности, как обобщенный показатель профессиональной культуры будущего специалиста и как цель саморазвития и самосовершенствования. Она характеризует свободное, сознательное самоопределение личности, которая на разных этапах жизненного развития из множества ценностей избирает, осваивает те, которые для нее наиболее значимы.
Мотивационно-ценностный компонент отражает активно положительное эмоциональное отношение к физической культуре, сформированную потребность в ней, систему знаний, интересов, мотивов и убеждений, организующих и направляющих волевые усилия личности, познавательную и практическую деятельность по овладению ценностями физической культуры, нацеленность на здоровый образ жизни, физическое совершенствование.

Кругозор личности в сфере физической культуры определяют знания. Их можно разделить на теоретические, методические и практические. Теоретические знания охватывают историю развития физической культуры, закономерности работы организма человека в двигательной деятельности и выполнения двигательных действий, физического самовоспитания и самосовершенствования. Методические — дают возможность использования этих знаний, а практические, в свою очередь, обеспечивают эффективность физкультурной деятельности. 

Убеждения определяют направленность оценок и взглядов личности в сфере физической культуры, побуждают ее активность, становятся принципами ее поведения. Они отражают мировоззрение студента и придают его поступкам особую значимость и направленность.

Ценностные ориентации выражают совокупность отношений личности к физической культуре в жизни и профессиональной деятельности.

Волевые усилия регулируют поведение и деятельность личности в соответствии с поставленными целями, принятыми решениями. Физкультурно-спортивная деятельность развивает волевые качества: упорство в достижении цели, которое проявляется через терпеливость и настойчивость, самообладание, сдержанность (выдержка) как способность подавлять импульсивные, эмоциональные реакции; собранность (сосредоточенность) как способность концентрировать внимание на выполняемом задании, несмотря на возникающие помехи.
Таким образом, в процессе физического воспитания осуществляется воздействие не только на биологическую основу личности, но и на ее биосоциальную целостность. Поэтому невозможно судить о физической культуре личности, опираясь лишь на развитие ее физических возможностей, без учета ее мыслей, чувств, ценностных ориентации, направленности и степени развитости интересов, потребностей, убеждений.
Физкультурно-спортивная деятельность, в которую включаются студенты — один их эффективных механизмов слияния общественного и личного интересов, формирования общественно необходимых индивидуальных потребностей. Ее специфическим ядром являются отношения, развивающие физическую и духовную сферу личности, обогащающие ее нормами, идеалами, ценностными ориентациями. При этом происходит превращение социального опыта в свойства личности и превращение ее сущностных сил во внешний результат. Целостный характер такой деятельности делает ее мощным средством повышения социальной активности личности. 
Профессиональная направленность физической культуры личности — это основа, объединяющая все остальные ее компоненты. Критериями, по которым можно судить о сформированности физической культуры личности, выступают объективные и субъективные показатели, по которым можно судить о проявлении физической культуры в деятельности. Сложная система потребностей личности, ее способностей предстает как мера освоения физической культуры общества и мера творческого самовыражения в ней.

Противоречия между современными требованиями к профессионально-личностному развитию будущего специалиста и его реальным уровнем являются движущей силой его развития физической культуры.

1.3. Физическая культура и спорт в высшем учебном заведении.

В соответствии с государственным образовательным стандартом высшего профессионального образования, физическая культура является обязательной дисциплиной гуманитарного образовательного цикла.

Одной из важнейших задач высшего образования в Украине в настоящее время является объединение фундаментальной профессиональной и гуманитарной подготовки специалистов. Гуманитарные науки являются средством получения ценных мировоззренческих знаний, способствуют развитию интеллекта и эрудиции, формируют культуру личности.

Вклад физической культуры в высшее образование должен состоять в обеспечении студентов всеми аспектами знаний о жизнедеятельности человека, о его здоровье и здоровом образе жизни, а также в овладении всем арсеналом практических умений и навыков, обеспечивающих сохранение и укрепление здоровья, развитие и совершенствование его психофизических способностей и качеств личности. С помощью знаний, полученных по физической культуре, студенты должны создать целостное представление о процессах и явлениях, происходящих в живой природе, более полно понимать возможности современных научных методов познания природы и владеть ими на уровне выполнения профессиональных функций.
Являясь по своей сути человековедческой дисциплиной, физическая культура направлена на то, чтобы развить целостную личность, гармонизировать ее духовные и физические силы, активизировать готовность полноценно реализовать свои сущностные силы в здоровом и продуктивном стиле жизни, профессиональной деятельности, в самопостроении необходимой социокультурной комфортной среды, являющейся неотъемлемым элементом образовательного пространства вуза. Гуманитаризация образования в сфере физической культуры означает его очеловечивание, выдвижение личности студента в качестве главной ценности педагогического процесса.

Целью физического воспитания студентов является формирование физической культуры личности.

Для достижения поставленной цели предусматривается решение следующих воспитательных, образовательных, развивающих и оздорови​тельных задач:

понимание роли физической культуры в развитии личности и подготовке ее к профессиональной деятельности;

знание научно-практических основ физической культуры и здорового образа жизни;

· формирование мотивационно-ценностного отношения к физической культуре, установки на здоровый стиль жизни, физическое самосовершенствование и самовоспитание, потребности в регулярных занятиях физическими упражнениями и спортом;

· овладение системой практических умений и навыков, обеспечивающих сохранение и укрепление здоровья, психическое благополучие, развитие и совершенствование психофизических способностей, качеств и свойств личности, самоопределение в области физической культуры;

· обеспечение общей и профессионально-прикладной физической подготовленности, определяющей психофизическую готовность студента к будущей профессии;

· приобретение опыта творческого использования физкультурно-спортивной деятельности для достижения жизненных и профессиональных целей.

Учебный материал дисциплины "Физическое воспитание" включает в себя следующие разделы программы:

· теоретический, формирующий мировоззренческую систему научно-практических знаний и отношение к физической культуре;

· практический, содействующий приобретению опыта творческой практической деятельности, развитию самостоятельности в физической культуре и спорте в целях достижения физического совершенства, повышения уровня функциональных и двигательных способностей личности;

· контрольный, определяющий дифференцированный и объективный учет процесса и результатов учебной деятельности студентов.
На основе государственных образовательных стандартов высшего профессионального образования в учебных планах вузов по всем направлениям и специальностям высшего профессионального образования предусмотрено выделение часов на дисциплину "Физическое воспитание" в обязательном курсе на весь период обучения с проведением итоговой аттестации.

В каждом семестре планируется выполнение студентами зачетных тестов по общей физической, спортивно-технической и профессионально-прикладной подготовленности.

Обязательная итоговая аттестация по физической культуре проводится в конце последнего семестра, в форме устного опроса по теоретическому и методическому разделам программы. Студент, завершивший обучение по дисциплине "Физическое воспитание", должен обнаружить:

· понимание роли физической культуры в развитии человека и подготовки специалиста;

· знание основ физической культуры и здорового образа жизни; мотивационно-ценностное отношение и самоопределение в физической культуре с установкой на здоровый образ жизни, физическое совершенствование и самовоспитание, потребность в регулярных занятиях физическими упражнениями и спортом.

Для проведения практических занятий студенты распределяются в учебные отделения: основное, специальное, спортивное.
Распределение проводится в начале учебного года после медицинского обследования, с учетом состояния здоровья, пола, физического развития, физической и спортивной подготовленности, интересов. Студенты, не прошедшие медицинское обследование, к практическим занятиям не допускаются.

В основное отделение зачисляются те, кто отнесен в основную и подготовительную медицинские группы. В специальное учебное отделение зачисляются студенты, отнесенные к специальной медицинской группе, с учетом уровня их функционального состояния.

В спортивное отделение, состоящее из учебных групп по видам спорта (системам физических упражнений), зачисляют студентов основной медицинской группы, показавших хорошую общую физическую и спортивную подготовленность и проявивших желание углубленно заниматься одним из видом спорта, организованном в вузе.

Студенты, освобожденные от практических занятий по состоянию здоровья, зачисляются в специальное учебное отделение для освоения доступных разделов программы.

Перевести студента из одного учебного отделения в другое можно по его желанию только после успешного окончания семестра или учебного года.

При проведении зачетов студенты, освобожденные на длительный период от практических занятий, выполняют письменную тематическую контрольную работу, связанную с характером их заболеваний, и сдают зачет по теоретическому разделу программы.

В физическом воспитании студентов используются разнообразные формы учебных и внеучебных занятий на протяжении всего периода обучения в вузе. Учебные занятия проводятся в форме:

· теоретических, практических, контрольных;

· элективных методико-практических и учебно-тренировочных занятий;

· индивидуальных и индивидуально-групповых дополнительных занятий или консультаций;

· самостоятельных занятий по заданию и под контролем преподавателя;

Внеучебные занятия организуются в форме:

· выполнения физических упражнений и рекреационных мероприятий в режиме учебного дня;

· занятий в спортивных клубах, секциях, группах по интересам;

· самодеятельных занятий физическими упражнениями, спортом, туризмом;

· массовых оздоровительных, физкультурных и спортивных мероприятий.

Контрольные вопросы.
1. Физическая культура и спорт как социальные феномены.

2. Физическая культура — часть общечеловеческой культуры.

3. Компоненты и средства физической культуры.
4. Спорт — явление культурной жизни.
5. Физическая культура в структуре профессионального образования.

6. Физическая культура личности студента.

7. Профессиональная направленность физической культуры.

8. Физическая культура и спорт в высшем учебном заведении.

9. Гуманитарная значимость физической культуры.

10. Ценностные ориентации и отношение студентов к физической культуре и спорту.

11. Основы организации физического воспитания в вузе.

Глава 2. МЕДИКО-БИОЛОГИЧЕСКИЕ ОСНОВЫ ФИЗИЧЕСКОЙ КУЛЬТУРЫ.
2.1. Организм как единая саморегулирующаяся биологическая система.
Организм человека — единая, сложная, саморегулируемая и саморазвивающаяся биологическая система, находящаяся в постоянном взаимодействии с окружающейся средой, имеющая способность к самообучению, восприятию, передаче и хранению информации.

Функциональная система организма — это группа органов, обеспечивающая согласованное протекание в них процессов жизнедеятельности.

Гомеостаз — относительное динамическое постоянство внутренней среды организма (температуры тела, кровяного давления, химического состава крови и т.д.).
Резистентность — способность организма работать в условиях неблагоприятных изменений внутренней среды.

Адаптация — способность организма приспосабливаться к меняющимся условиям внешней среды.

Гипокинезия — недостаточная двигательная активность организма.

Гиподинамия — совокупность отрицательных морфофункциональных изменений в организме вследствие недостаточной двигательной активности (атрофические изменения в мышцах, детренированность сердечно-сосудистой системы, деминерализация костей и т.д.).

Рефлекс — ответная реакция организма на раздражение как внутреннее, так и внешнее, осуществляемая посредством центральной нервной системы. Рефлексы делятся на условные (приобретенные в процессе жизнедеятельности) и безусловные (врожденные).

Гипоксия — кислородное голодание, которое возникает при недостатке кислорода во вдыхаемом воздухе или в крови.

Максимальное потребление кислорода (МПК) — наибольшее количество кислорода, которое организм может потребить в минуту при предельной интенсивной мышечной работе. Величина МПК определяет функциональное состояние и степень тренированности организма.

Медицинская наука при рассмотрении организма человека и его систем исходит из принципа целостности человеческого организма, обладающего способностью к самовоспроизведению и саморазвитию.
Организм человека развивается под влиянием генотипа (наследственности), а также факторов постоянно изменяющейся внешней природной и социальной среды. Физиологическая регуляция процессов, протекающих в организме, весьма совершенна и позволяет ему постоянно приспосабливаться к изменяющимся воздействиям внешней среды.

Все органы и системы человеческого организма находятся в постоянном взаимодействии и являются саморегулирующей системой, в основе которой лежат функции нервной и эндокринной систем организма. Взаимосвязанная и согласованная работа всех органов и физиологических систем организма обеспечивается гуморальными и нервными механизмами. При этом ведущую роль играет и центральная нервная система, которая способна воспринимать воздействия внешней среды и отвечать на него, включая взаимодействие психики человека, его двигательных функций с различными условиями внешней окружающей среды.

Деятельность организма как единого целого включает взаимодействие психики человека, его двигательных и вегетативных функций с различными условиями окружающей среды, которые могут быть как полезными, так и пагубными для здоровья. Функционально все органы и системы организма человека находятся в тесной взаимосвязи. Активизация деятельности одного органа обязательно влечет за собой активизацию деятельности других органов. Отличительная особенность человека — сознательное и активное воздействие на внешние природные и социально-бытовые условия, определяющие состояние здоровья людей, их работоспособность, продолжительность жизни и рождаемость.
Единство организма человека с внешней средой проявляется прежде всего в непрекращающемся обмене веществ и энергии. Ни одна ткань, ни одна клетка организма не могут нормально осуществлять свои жизненные функции без притока питательных веществ и кислорода, без непрерывного удаления продуктов распада.

Обмен веществ (метаболизм) — это одновременные, но не всегда одинаково протекающие по своей интенсивности процессы ассимиляции (анаболизм) и диссимиляции (катаболизм). За счет ассимиляции происходит накопление пластических веществ, идущих на формирование различных тканей организма (масса тела) и энергетических веществ, необходимых для существования всех процессов жизнедеятельности, в том числе движения. За счет диссимиляции совершается распад химических веществ, накопленных в процессе ассимиляции и освобождение потенциальной химической энергии, которая обеспечивает деятельность всех органов и выполнение внешней работы. Оба процесса осуществляются при условии поступления, переработки и усвоения пластических и богатых потенциальной химической энергией веществ (белки, жиры и углеводы), витаминов, минеральных веществ и микроэлементов из внешней среды в виде продуктов, а также удаления из организма продуктов распада. Некоторые органические вещества при избыточном поступлении могут депонироваться, т.е. отлагаться в организме в виде запасов.
Реакция синтеза требует для своего осуществления притока энергии извне. Затрачивающаяся при этом энергия превращается в потенциальную химическую энергию сложных молекул. Все химические реакции в организме, в том числе переваривание пищи, окислительные, восстановительные и другие процессы, осуществляются при участии биологических катализаторов (ферментов). Обмен веществ и энергии в организме регулируется нервным и гуморальным путями. В изменении обмена веществ, обеспечивающем приспособление организма к различным условиям жизни, важное значение имеют условные рефлексы. Индифферентные раздражения после повторного сочетания с факторами, влияющими на обмен веществ и энергии, могут условно рефлекторным путем изменять его в нужном направлении.

Не останавливаясь на таких вопросах, как обмен белков, углеводов, липоидов и их регуляция, водно-солевой обмен, витамины, следует сказать еще несколько слов по вопросу обмена энергии. Известно, что в процессе жизнедеятельности организма его энергетические запасы уменьшаются. Энергия расходуется на осуществление различных физиологических функций, внешнюю работу, поддерживание температуры и т.д. Поддержание и продолжение жизни возможно лишь при постоянном пополнении запасов энергии, что и происходит благодаря приему пищи. Соотношение количества энергии, поступающей с пищей и энергии, которая расходуется организмом, называется энергетическим запасом. В условиях недостаточного питания они уменьшаются.

Отличительной особенностью человека является возможность созидательно и активно изменять как внешние природные, так и социально-бытовые условия для укрепления здоровья, повышения умственной и физической работоспособности.

Однако без знания строения человеческого тела, закономерностей деятельности отдельных органов, систем и всего организма, особенностей протекания сложных процессов жизнедеятельности невозможно правильно организовать процесс физического воспитания, определять объем и интенсивность физических упражнений, а также их подбор с учетом задач тренировки и индивидуальных особенностей занимающихся.

2.2. Краткая характеристика функциональных систем организма.

Выделение органов в организме человека в системы условно, так как они функционально взаимосвязаны между собой. Различают следующие системы человеческого организма: опорно-двигательную, сердечно-сосудистую, дыхательную, нервную, эндокринную, выделительную, пищеварительную, лимфатическую и др.
2.2.1. Опорно-двигательный аппарат и его функции при мышечной работе.

В движениях человека принимают непосредственное участие не только мышцы, но и кости, а также их соединения (суставы, связки, сухожилия, хрящи), поэтому, рассказывая об опорно-двигательном аппарате, необходимо начинать с его строения. В организме человека важную функцию выполняет скелет, который служит опорой тела и осуществляет механическую защиту большинства органов — мозга, сердца, легких и др.

Прямохождение человека, хорошее развитие рук и головного мозга обуславили целый ряд особенностей скелета человека. Скелет состоит из 206 костей (85 парных и 36 непарных), которые по принципу их строения делятся на трубчатые, губчатые и плоские. Трубчатые кости образуют основу скелета рук и ног. Губчатые выполняют в основном защитную и опорную функции — ребра, грудина, позвонки и др., а плоские служат главным образом для защиты и прикрепления органов (кости черепа, таза и т.д.). Кости соединяются между собой связками, хрящами и суставами. Суставы служат не только для движений. Они смягчают толчки при прыжках, беге и ходьбе. Кости выполняют роль рычагов, которые приводятся в движение мышцами.

В каждой кости содержатся все виды тканей, но преобладает костная, представляющая разновидность соединительной ткани. В состав кости входят органические и неорганические вещества. Неорганические (65 — 70% сухой массы кости) — это в основном фосфор и кальций. Органические (30 — 35%) — это клетки кости, коллагеновые волокна. Эластичность, упругость костей зависит от наличия в них органических веществ, а твердость обеспечивается минеральными солями кальция и фосфора. С возрастом содержание минеральных веществ, в основном карбоната кальция, становится меньше, что приводит к снижению упругости и эластичности костей, обусловливая их ломкость (хрупкость).

Снаружи кость покрыта тонкой оболочкой — надкостницей, плотно соединяющейся с веществом кости. Надкостница имеет два слоя: наружный плотный слой насыщен сосудами (кровеносными и лимфатическими) и нервами, а внутренний костеобразующий — особыми клетками, которые способствуют росту кости в толщину. За счет этих клеток происходит и срастание кости при ее переломе. Надкостница покрывает кость почти на всем ее протяжении, за исключением суставных поверхностей. Рост костей в длину происходит за счет хрящевых частей, расположенных на краях.

Суставы обеспечивают подвижность сочленяющимся костям скелета. Суставные поверхности покрыты тонким слоем хряща, что обеспечивает скольжение суставных поверхностей с малым трением. Каждый сустав полностью заключен в суставную сумку. Стенки этой сумки выделяют суставную жидкость, которая выполняет роль смазки. Связочно-капсульный аппарат и окружающие сустав мышцы укрепляют и фиксируют его. Основными направлениями движения, которые обеспечивают суставы, являются: сгибание-разгибание, отведение-приведение, вращение и круговые движения. Скелет человека (рис. 2.1) делится на скелет головы, туловища и конечностей.

Скелет головы называется черепом, который имеет сложное строение. Он состоит из 20 парных и непарных костей, соединенных друг с другом неподвижно, кроме нижней челюсти. В черепе находится мозг и некоторые сенсорные системы: зрительная, слуховая, обонятельная. При занятиях физическими упражнениями большое значение имеет наличие опорных мест черепа — контрфорсов, которые смягчают толчки и сотрясения при беге, прыжках.

Непосредственно с туловищем череп соединяется с помощью двух первых шейных позвонков. Скелет туловища состоит из позвоночного столба и грудной клетки. Позвоночный столб состоит из 33 — 34 позвонков и имеет пять отделов: шейный (7 позвонков), грудной (12), поясничный (5), крестцовый (5 сросшихся позвонков) и копчиковый (сросшиеся 4 — 5 позвонков). Соединение позвонков осуществляется с помощью хрящевидных, эластичных межпозвоночных дисков и суставных отростков. Межпозвоночные диски увеличивают подвижность позвоночника. Чем больше их толщина, тем выше гибкость. Если изгибы позвоночного столба выражены сильно (при сколиозах) подвижность грудной клетки уменьшается. Плоская или округлая спина (горбатая) свидетельствует о слабости мышц спины. Коррекция осанки проводится общеразвивающими, силовыми упражнениями и упражнениями на растягивания.

В основной скелет входит и грудная клетка, которая выполняет защитную функцию для внутренних органов и состоит из грудины, 12 пар ребер и их соединений. Ребра представляют собой плоские дугообразноизогнутые длинные кости, которые при помощи гибких хрящевидных концов прикрепляются подвижно к грудине. Все соединения ребер очень эластичны, что имеет важное значение для обеспечения дыхания.

Скелет верхней конечности образован плечевым поясом, состоящим из двух лопаток и двух ключиц, и свободной верхней конечности, включающей плечо, предплечье и кисть.

Скелет нижней конечности образован тазовым поясом, состоящим из двух тазовых костей и крестца, и скелетом свободной нижней конечности, включающей бедро, голень и стопу.
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Рис. 2.1. Скелет человека. Вид спереди:

1 — череп, 2 — позвоночный столб, 3 — ключица, 4 — ребро, 5 — грудина, 6 — плечевая кость, 7 — лучевая кость, 8 — локтевая кость, 9 — кости запястья, 10 — пястные кости, 11 — фаланги пальцев кисти, 12 — подвздошная кость, 13 — крестец, 14 — лобковая кость, 15 — седалищная кость, 16 — бедренная кость, 17 — надколенник, 18 — большая берцовая кость, 19 — малоберцовая кость. 20 — кости предплюсны, 21 — плюсневые кости, 22 — фаланги пальцев стопы.
Правильно организованные занятия по физическому воспитанию не наносят ущерба развитию скелета, он становится более прочным в результате утолщения коркового слоя костей. Это имеет важное значение при выполнении физических упражнений, требующих высокой механической прочности (бег, прыжки и т.д.). Также выполнение силовых и скоростно-силовых упражнений способствуют замедлению процесса старения костей.
Неправильное построение тренировочных занятий может привести к перегрузке опорного аппарата. Однобокость в выборе упражнений также может вызвать деформацию скелета.

У людей с ограниченной двигательной активностью, труд которых характеризуется удержанием определенной позы в течение длительного времени, возникают значительные изменения костной и хрящевой ткани, что особенно неблагоприятно отражается на состоянии позвоночного столба и межпозвоночных дисков. Занятия физическими упражнениями укрепляют позвоночник и за счет развития мышечного корсета ликвидируют различные искривления, что способствует выработке правильной осанки и расширению грудной клетки.
Любая двигательная, в том числе и спортивная, деятельность совершается при помощи мышц, за счет их сокращения. Поэтому строение и функциональные возможности мускулатуры необходимо знать любому человеку, но в особенности тем, кто занимается физическими упражнениями и спортом.

На долю мышц приходится значительная часть сухой массы тела человека. У женщин на мышцы приходится до 35% общей массы тела, а у мужчин до 50%. Специальной силовой тренировкой можно значительно увеличить мышечную массу. Физическое бездействие приводит к уменьшению мышечной массы, а зачастую — к увеличению жировой массы.

В организме человека различают несколько видов мышц: скелетные (поперечно-полосатые), гладкие и сердечная мышцы. Деятельность мышц регулируется центральной нервной системой. Скелетные мышцы удерживают тело человека в равновесии и осуществляют все движения. При сокращении мышцы укорачиваются и через свои эластичные элементы — сухожилия осуществляют движения частей скелета. Работой скелетных мышц можно управлять по желанию человека, однако, при интенсивной работе они очень быстро утомляются.

Гладкие мышцы входят в состав внутренних органов человека. Гладкомышечные клетки укорачиваются в результате сокращения сократительных элементов, но скорость их сокращения в сотни раз меньше, чем в скелетных мышцах. Благодаря этому гладкие мышцы хорошо приспособлены к длительному стойкому сокращению без утомления и с незначительными энергозатратами.

Основа мышц — белки, составляющие 80 — 85% мышечной ткани (исключая воду). Главное свойство мышечной ткани — сократимость, она обеспечивается благодаря сократительным мышечным белкам — актину и миозину.
В каждую мышцу входит нерв, распадающийся на тонкие и тончайшие ветви. Нервные окончания доходят до отдельных мышечных волокон, передавая им импульсы (возбуждение), которые заставляют их сокращаться. Мышцы на своих концах переходят в сухожилия, через которые они передают усилия на костные рычаги. Сухожилия также обладают упругими свойствами и являются последовательными упругими элементами мышц. Сухожилия обладают большей прочностью на растяжение по сравнению с мышечной тканью. Наиболее слабыми и поэтому часто травмируемыми участками мышцы являются переходы мышцы в сухожилие. Поэтому перед каждым тренировочным занятием необходима хорошая предварительная разминка.

Мышцы в организме человека образуют рабочие группы и работают, как правило, скоординировано (согласовано) в пространственно-временных и динамико-временных отношениях. Такое взаимодействие называется мышечной координацией. Чем больше количество мышц или групп принимает участие в движении, тем сложнее движение и тем больше энергозатраты и тем большую роль играет межмышечная координация для повышения эффективности движения. Более совершенная межмышечная координация приводит к увеличению проявляемой силы, быстроты, выносливости и гибкости.

Все мышцы пронизаны сложной системой кровеносных сосудов. Протекающая по ним кровь снабжает их питательными веществами и кислородом. Сила сокращения мышцы зависит от площади поперечного сечения мышцы, от величины площади ее прикрепления к кости, а также от направления развиваемого мышцей усилия и длины плеча приложения силы. Например, сгибатель бицепса может создать усилия до 150 кг, а голени до 480 кг.

В процессе сокращения мышцы участвует одновременно лишь часть мышечных волокон, остальные в это время выполняют пассивную функцию. Поэтому мышцы могут совершать длительное время работу, однако постепенно они теряют свою работоспособность и наступает утомление мышц.

Сокращение и напряжение мышцы осуществляется за счет энергии, освобождающейся при химических превращениях, которые происходят при поступлении в мышцу нервного импульса или нанесении на нее непосредственного раздражения. Химические превращения в мышце протекают как при наличии кислорода (в аэробных условиях), так и при его отсутствии (в анаэробных условиях). Таким образом, конечный процесс, обеспечивающий все энергетические расходы мышцы, — процесс окисления. Между тем длительная деятельность мышцы возможна лишь при достаточном поступлении к ней кислорода, так как содержание веществ, способных отдавать энергию, в анаэробных условиях постепенно падает.

В результате физических тренировок объем и сила мышцы значительно возрастает в 1,5 — 3 раза, а скорость сокращения и сопротивляемость к неблагоприятным факторам повышается в 1,2 — 2 раза, что приводит к возрастанию прочности сухожилий под влиянием мышечных усилий. Основные группы мышц наглядно представлены на рисунке 2.2.
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Рисунок 2.2. Основные группы мышц человека.

Мышцы рук.

1. Дельтовидная мышца. Она покрывает плечевой сустав. Состоит из трех пучков: переднего, среднего и заднего.

2. Бицепс или двуглавая мышца плеча. Расположена на передней поверхности руки.

3. Трицепс или трехглавая мышца плеча. Расположена на задней поверхности руки.

4. Сгибатели и разгибатели пальцев. Одни расположены на внутренней поверхности предплечья, другие на внешней стороне.

Мышцы плечевого пояса.

5. Грудино-ключично-сосцевидная мышца.

6. Лестничные мышцы шеи располагаются в глубине шеи. 

7. Трапециевидная мышца. Находится на задней поверхности шеи и грудной клетки.

Мышцы груди.

8.  Большая грудная мышца. Расположена на передней поверхности грудной клетки.
9. Передняя зубчатая мышца. Находится на боковой поверхности грудной клетки.

10. Межреберные мышцы. Находятся на ребрах.

Мышцы живота.

11. Прямая мышца. Расположена вдоль передней поверхности брюшного пресса.

12. Наружная косая мышца. Находится сбоку брюшного пресса.

Мышцы спины.

13.  Широчайшая мышца. Находится на задней поверхности грудной клетки.

14.  Длинные мышцы. Расположены вдоль позвоночника.

К мышцам спины также относится и трапециевидная мышца, которая была рассмотрена выше.

Мышцы ног.

15. Ягодичные мышцы. Двигают ногу в тазобедренном суставе, отводят, разгибают, вращают бедро внутрь и наружу.

16. Четырехглавая мышца.  Находится на передней поверхности бедра.

17. Двуглавая мышца. Расположена на задней поверхности бедра.

18. Икроножная мышца. Расположена на задней поверхности голени.

19. Камбаловидная мышца. Находится в глубине голени.
Мышцы туловища включают мышцы грудной клетки, спины и живота. Мышцы грудной клетки участвуют в движениях верхних конечностей, а также обеспечивают произвольные и непроизвольные дыхательные движения. Дыхательные мышцы грудной клетки называются наружными и внутренними межреберными мышцами. К дыхательным мышцам относится также и диафрагма. Мышцы спины состоят из поверхностных и глубоких мышц. Поверхностные обеспечивают некоторые движения верхних конечностей, головы и шеи. Глубокие («выпрямители туловища») прикрепляются к остистым отросткам позвонков и тянутся вдоль позвоночника. Мышцы спины участвуют в поддержании вертикального положения тела, при сильном напряжении (сокращении) вызывают прогибание туловища назад. Брюшные мышцы поддерживают давление внутри брюшной полости (брюшной пресс), участвуют в некоторых движениях тела (сгибание туловища вперед, наклоны и повороты в стороны), в процессе дыхания.

Мышцы головы и шеи — мимические, жевательные и приводящие в движение голову и шею. Мимические мышцы прикрепляются одним своим концом к кости, другим — к коже лица, некоторые могут начинаться и оканчиваться в коже. Мимические мышцы обеспечивают движения кожи лица, отражают различные психические состояния человека, сопутствуют речи и имеют значение в общении. Жевательные мышцы при сокращении вызывают движение нижней челюсти вперед и в стороны. Мышцы шеи участвуют в движениях головы. Задняя группа мышц, в том числе и мышцы затылка, при тоническом (от слова «тонус») сокращении удерживает голову в вертикальном положении.
Мышцы верхних конечностей обеспечивают движения плечевого пояса, плеча, предплечья и приводят в движение кисть и пальцы. Главными мышцами-антагонистами являются двуглавая (сгибатель) и трехглавая (разгибатель) мышцы плеча. Движения верхней конечности и прежде всего кисти чрезвычайно многообразны.
Мышцы нижних конечностей обеспечивают движения бедра, голени и стопы. Мышцы бедра играют важную роль в поддержании вертикального положения тела, но у человека они развиты сильнее, чем у других позвоночных. Мышцы, осуществляющие движения голени, расположены на бедре (например, четырехглавая мышца, функцией которой является разгибание голени в коленном суставе; антагонист этой мышцы — двуглавая мышца бедра). Стопа и пальцы ног приводятся в движение мышцами, расположенными на голени и стопе. Сгибание пальцев стопы осуществляется при сокращении мышц, расположенных на подошве, а разгибание — мышцами передней поверхности голени и стопы.
Итак, опорно-двигательный аппарат состоит из костей, связок, мышц, мышечных сухожилий. Большинство сочленяющихся костей соединены связками и мышечными сухожилиями, образуя суставы конечностей, позвоночника и др. Основные функции — опора и перемещение тела и его частей в пространстве.

Главная функция суставов — участвовать в осуществлении движений. При систематических занятиях физическими упражнениями и спортом суставы развиваются и укрепляются, повышается эластичность связок и мышечных сухожилий, увеличивается гибкость. И наоборот, при отсутствии движений разрыхляется суставный хрящ и изменяются суставные поверхности, сочленяющиеся кости, появляются болевые ощущения, возникают воспалительные процессы.

В условиях нормальной физиологической деятельности и двигательной активности суставы долго сохраняют объем (амплитуду) движений и медленно подвергаются старению. Но чрезмерные физические нагрузки пагубно сказываются на строении и функциях суставов. Суставные хрящи могут истончаться, суставная капсула и связки склерозируются, по периферии образуются костные выступы и т.д. Иными словами, морфологические изменения в суставах приводят к функциональным ограничениям подвижности в суставах и уменьшению амплитуды движений.
2.2.2. Сердечно-сосудистая и дыхательная системы и их функции при мышечной работе.

Деятельность всех систем организма человека осуществляется при взаимосвязи гуморальной (жидкостной) регуляции и нервной системы. Гуморальная регуляция осуществляется внутренней системой транспортировки через кровь и систему кровообращения, к которой относится сердце, кровеносные сосуды, лимфатические сосуды и органы, вырабатывающие особые клетки — форменные элементы.
Движение крови и лимфы по сосудам происходит непрерывно, благодаря чему органы, ткани, клетки постоянно получают необходимые им в процессе ассимиляции пищевые вещества и кислород, и непрерывно удаляются продукты распада в процессе обмена веществ.
В зависимости от характера и состава циркулирующей в организме жидкости сосудистую систему разделяют на кровеносную и лимфатическую.

Кровь — жидкая ткань, состоящая из плазмы и взвешенных в ней форменных элементов: красных кровяных телец (эритроцитов), белых кровяных телец (лейкоцитов), кровяных пластинок (тромбоцитов).

Эритроциты — красные кровяные клетки, они являются носителем красного пигмента — гемоглобина. Гемоглобин уникален тем, что обладает способностью к образованию веществ в комплексе с кислородом. Гемоглобин составляет почти 90% в эритроцитах и служит переносчиком кислорода из легких ко всем тканям. 

Лейкоциты — белые кровяные клетки. Они далеко не так многочисленны, как эритроциты. Основная функция лейкоцитов — защита организма от возбудителей болезней (фагоцитоз). Особенностью лейкоцитов является способность проникать к местам скопления микробов из капилляров в межклеточное пространство, где они выполняют свои защитные функции. 

Тромбоциты — кровяные пластинки, основная функция которых обеспечение свертываемости крови.

В плазме крови растворены гормоны, минеральные соли, питательные и другие вещества, которыми они снабжают ткани, а также содержатся продукты распада, удаленные из тканей. В плазме крови находятся антитела, создающие иммунитет организма против соответствующих ядовитых веществ, микроорганизмов, вирусов болезней. Плазма крови транспортирует к легким углекислый газ — один из продуктов распада. Через межтканевую жидкость происходит обмен питательных веществ и продуктов распада. Межтканевая жидкость образует лимфу крови, которая доставляет жиры к клеткам, уничтожает болезнетворные микробы, возвращает белки из межтканевого пространства в кровь.

Кровь под воздействием работы сердца образует систему кровообращения. Сама система кровообращения состоит из сердца, кровеносных сосудов (артерий и вен) и микроскопических сосудов (капилляров).

Под влиянием систематических тренировок увеличивается число эритроцитов и содержание гемоглобина в крови, в результате чего повышается кислородная емкость крови. Повышается сопротивляемость организма к простудным и инфекционным заболеваниям из-за повышения активности лейкоцитов.

Основные функции крови:

- транспортная — доставляет клеткам питательные вещества и кислород, удаляет из организма продукты распада при обмене веществ;

- защитная — защищает организм от вредных веществ и инфекции, за счет наличия механизма свертывания останавливает кровотечение;

- теплообменная — участвует в поддержании постоянной температуры тела. 

Кровь в организме человека движется по замкнутой системе, в которой выделяются два круга кровообращения — большой и малый.

Центром кровеносной системы является сердце — главный орган кровеносной системы, представляет собой полый мышечный орган, совершающий ритмические сокращения, благодаря которым происходит процесс кровообращения в организме. Сердце работает автоматически под контролем центральной нервной системы. 

Правая сторона сердца (венозная) продвигает кровь по малому кругу кровообращения, левая (артериальная) — по большому кругу. Большой круг начинается от левого желудочка сердца, проходит через ткани всех органов и возвращается в правое предсердие. Из правого предсердия кровь переходит в правый желудочек, а оттуда начинается малый круг кровообращения, который проходит через легкие, где венозная кровь, отдавая углекислый газ и насыщаясь кислородом, превращается в артериальную и направляется в левое предсердие. Из левого предсердия кровь переходит в левый желудочек и оттуда снова в большой круг кровообращения.

У человека существуют три типа кровеносных сосудов: артерии, вены, капилляры. Артерии и вены отличаются друг от друга направлением движения крови в них. Таким образом, артерия — это любой сосуд, несущий кровь от сердца к органу, а вена — несущий кровь от органа к сердцу, независимо от состава крови (артериальная или венозная) в них. Капилляры — тончайшие сосуды, они тоньше человеческого волоса в 15 раз. Стенки капилляров полупроницаемые, через них вещества, растворенные в плазме крови, просачиваются в тканевую жидкость, из которой переходят в клетки. Продукты обмена клеток проникают в обратном направлении из тканевой жидкости в кровь.

Кровь движется по сосудам от сердца под воздействием давления, создаваемого сердечной мышцей в момент ее сокращения. На возвратное движение крови по венам оказывают влияние несколько факторов:

- во-первых, венозная кровь продвигается к сердцу под действием сокращений скелетных мышц, которые как бы выталкивают кровь из вен в сторону сердца, при этом обратное движение крови исключается, так как клапаны, находящиеся в венах, пропускают кровь только в одном направлении — к сердцу. Механизм принудительного продвижения венозной крови к сердцу с преодолением сил гравитации под воздействием ритмических сокращений и расслаблений скелетных мышц называется мышечным насосом. Таким образом, скелетные мышцы при циклических движениях существенно помогают сердцу обеспечивать циркуляцию крови в сосудистой системе;

- во-вторых, при вдохе происходит расширение грудной клетки и в ней создается пониженное давление, которое обеспечивает подсасывание венозной крови к грудному отделу;

- в-третьих, в момент систолы (сокращения) сердечной мышцы при расслаблении предсердий в них также возникает подсасывающий эффект, способствующий движению венозной крови к сердцу.

Волна колебаний, распространяемая по эластичным стенкам артерий в результате гидродинамического удара порции крови, выбрасываемой в аорту при сокращении левого желудочка, называется частотой сердечных сокращений (ЧСС). Частота сердцебиения в состоянии покоя зависит от возраста, пола, размеров тела, образа жизни человека. У большинства взрослых людей эта частота составляет 60 — 70 ударов в минуту. У физически активных людей в состоянии покоя сердечный ритм, как правило, реже, чем у ведущих малоподвижный образ жизни. Частота сердцебиения менее 60 ударов в минуту называется брадикардией. У спортсменов это явление может быть выражено очень резко. Например, у лыжников, у бегунов-спортсменов частота сердцебиения в покое составляет 40 и менее ударов в минуту. Частота сердцебиения, превышающая 90 ударов в минуту, называется тахикардией. Важное значение для определения тренировочного эффекта имеют динамические наблюдения за частотой пульса, определяемой в покое (утром в постели). Постепенное замедление его указывает на улучшение функционального состояния сердца.
Количество крови, выталкиваемое желудочком сердца в сосудистое русло при одном сокращении, называется систолическим (ударным) объемом крови. В состоянии покоя он составляет у нетренированных — 60, у тренированных — 80 мл. При физической нагрузке у нетренированных возрастает до 100 — 130 мл., а у тренированных до 180 — 200 мл.

Количество крови, выбрасываемое одним желудочком сердца в течение одной минуты, называется минутным объемом крови. В состоянии покоя этот показатель равен в среднем 4 — 6 л. При физической нагрузке он повышается у нетренированных до 18 — 20 л., а у тренированных до 30 — 40 л. 

При каждом сокращении сердца поступающая в систему кровообращения кровь создает в ней давление, зависящее от эластичности стенок сосудов. Его величина в момент сердечного сокращения (систолы) составляет у молодых людей 115 — 125 мм рт. ст. Минимальное (диастолическое) давление в момент расслабления сердечной мышцы составляет — 60 — 80 мм рт. ст. Разница между максимальным и минимальным давлением называется пульсовым давлением. Оно составляет примерно 30 — 50 мм рт. ст. По данным всемирной организации здравоохранения, у лиц 20 — 60 лет систолическое давление до 140 мм рт. столба нормотолическим, выше 140 мм ртутного столба — гипертоническим, ниже 100 — гипотоническим (гипертония — повышение тонуса, гипотония — понижение тонуса).
Под воздействием физической тренировки размеры и масса сердца увеличиваются в связи с утолщением стенок сердечной мышцы и увеличением его объема. Мышца тренированного сердца более густо пронизана кровеносными сосудами, что обеспечивает лучшее питание мышечной ткани и ее работоспособность. 

Гиподинамия — пониженная двигательная активность, которая приводит к тому, что в условиях физической нагрузки снижается кровоснабжение (миокарда) кислородом. Поэтому нетренированному человеку опасны значительные физические нагрузки и эмоциональные переживания (стрессы). Например, 70 — 80% инфарктов миокарда бывает от нетренированного сердца при воздействии эмоциональных и функциональных нагрузок.

Преодолеть неблагоприятные сдвиги, вызванные гиподинамией, можно исключительно с помощью рациональной системы двигательного режима.
Дыханием называется комплекс физиологических процессов, обеспечивающих потребление кислорода и выделение углекислого газа живым организмом. Процесс дыхания — это целый комплекс физиологических и биохимических процессов, в реализации которых участвует не только дыхательный аппарат, но и система кровообращения. В основе дыхательных функций лежат тканевые окислительно-восстановительные биохимические процессы, обеспечивающие обмен энергии в организме человека, животных и растений.

Процесс дыхания принято делить на: 

- внешнее (легочное), т.е. обмен газов между легкими и атмосферой;

- тканевое, т.е. процесс обмена кислородом и углекислым газом между кровью и клетками тела. 

Внешнее дыхание осуществляется с помощью дыхательного аппарата, состоящего из воздухоносных путей (полость носа, носоглотка, гортань, дыхательное горло, трахеи и бронхи). Стенки носового хода устланы мерцательным эпителием, который задерживает поступающую с воздухом пыль. Внутри носового хода происходит согревание воздуха. При дыхании через рот воздух поступает сразу в глотку и из нее в гортань, не очищаясь и не согреваясь. 

Обмен газов или потребление кислорода и выделение углекислого газа между организмом и окружающей средой осуществляется путем смешенного взаимодействия систем дыхания, кровообращения и крови. Утилизация кислорода и выделение углекислого газа тканями зависит от окислительно-восстановительного потенциала клеток, а также от физических свойств тканевых структур, определяющая скорость диффузией кислорода и углекислого газа через клеточные мембраны. Газообмен является многозвеньевым процессом. Поступающий в легкие кислород переходит в кровь, доставляется к тканям через стенки капилляров, переходит в межтканевую жидкость и утилизируется клетками. Углекислый газ из тканей поступает в кровь, доставляется к легким и переходит в альвеолярный воздух, состав которого поддерживается на относительно определенном уровне за счет вентиляции легких. 
Атмосферный воздух попадает через нос и рот в трахею, переходит в бронхи, которые древовидно разветвляются. Из мелких бронхов воздух через бронхиолы заполняет легочные пузырьки-альвеолы, стенки которых состоят из эпителиальной соединительной ткани. Сквозь альвеолярную мембрану происходит обмен газов между альвеолярным воздухом и кровью, протекающий по капиллярам, оплетающим легочные пузырьки. Обновление воздуха в альвеолах происходит благодаря изменениям объема грудной клетки в результате сокращения межреберных дыхательных мышц и диафрагмы. 

Показателями работоспособности органов дыхания являются дыхательный объем, частота дыхания, жизненная емкость легких, легочная вентиляция, потребление кислорода и др. 

Дыхательный объем — объем воздуха, проходящий через легкие за один дыхательный цикл (вдох, выдох). Этот показатель значительно увеличивается у тренированных и составляет от 800 мл и более. У нетренированных дыхательный объем в состоянии покоя находится на уровне 350 — 500 мл. 

Если после нормального выдоха сделать максимальный выдох, то из легких выйдет еще 1,0 — 1,5 л воздуха. Этот объем принято называть резервным. Количество воздуха, которое можно вдохнуть сверх дыхательного объема называют дополнительным объемом. Сумма трех объемов: дыхательного, дополнительного и резервного составляет жизненную емкость легких. 

Жизненная емкость легких (ЖЕЛ) — максимальный объем воздуха, который может выдохнуть человек после максимального вдоха (измеряется методом спирометрии). Жизненная емкость легких в значительной степени зависит от возраста, пола, роста, окружности грудной клетки, физического развития. У мужчин ЖЕЛ колеблется в пределах 3200 — 4200 мл, у женщин 2500 — 3500 мл. У спортсменов, особенно занимающихся циклическими видами спорта (плавание, лыжные гонки и т.п.), ЖЕЛ может достигать у мужчин 7000 мл и более, у женщин 5000 мл и более. 

Частота дыхания — количество дыхательных циклов в минуту. Один цикл состоит из вдоха, выдоха и дыхательной паузы. Средняя частота дыхания в покое 15 — 18 циклов в минуту. У тренированных людей, за счет увеличения дыхательного объема, частота дыхания снижается до 8 — 12 циклов в минуту. При физической нагрузке частота дыхания увеличивается, например, у пловцов до 45 циклов в минуту. 

Легочная вентиляция — объем воздуха, который проходит через легкие за минуту. Величина легочной вентиляции определяется умножением величины дыхательного объема на частоту дыхания. Легочная вентиляция в покое находится на уровне 5000 — 9000 мл. При физической нагрузке этот показатель увеличивается. 

Потребление кислорода — количество кислорода, использованного организмом в покое или при нагрузке за 1 минуту. В состоянии покоя человек потребляет 250 — 300 мл кислорода в 1 минуту. Максимальное потребление кислорода (МПК) является важной объективной характеристикой возможностей обеспечения дыхательной и сердечнососудистой системами доставки тканям предельных величин кислорода. МПК выражает потребление кислорода за 1 минуту (в "л" весь организм и "мп" при расчете на 1 кг веса тела). У не спортсменов МПК колеблется в пределах 2,5 — 3,5 л/мин, а у спортсменов достигает 6 л/мин и более. МПК является одним из существенных показателей функционального состояния дыхательной, сердечнососудистой системы.

Наиболее эффективно дыхательную систему развивают циклические виды спорта (бег, гребля, плавание, лыжный спорт и т.п.). 

2.2.3. Нервная и эндокринная системы и их функции при мышечной работе.

Нервная система человека объединяет все системы организма в единое целое и состоит из нескольких миллиардов нервных клеток и их отростков. Длинные отростки нервных клеток, объединяясь, образуют нервные волокна, которые подходят ко всем тканям и органам человека. Нервную систему делят на центральную и периферическую. К центральной нервной системе (ЦНС) относят головной и спинной мозг, который лежит в спинномозговом канале, образованном дужками позвонков. Первый шейный позвонок — граница спинного мозга сверху, а граница снизу — второй поясничный позвонок. Спинной мозг делится на пять отделов с определенным количеством сегментов: шейный, грудной, поясничный, крестцовый и копчиковый. В центре спинного мозга имеется канал, заполненный спинномозговой жидкостью. В различных отделах спинного мозга находятся мотонейроны (двигательные нервные клетки), иннервирующие мышцы верхних конечностей, спины, груди, живота, нижних конечностей. 
Головной мозг представляет собой скопление огромного количества нервных клеток. Он состоит из переднего, промежуточного, среднего и заднего отделов. Строение головного мозга несравнимо сложнее строения любого органа человеческого тела. В процессе эволюции кора больших полушарий стала высшим отделом центральной нервной системы, формирующим деятельность организма как единого целого в его взаимоотношениях с окружающей средой. Мозг активен не только во время бодрствования, но и во время сна.

Основными функциями ЦНС являются:

· регуляция деятельности всех тканей и органов и объединяющие их в единое целое;

· обеспечение приспособляемости организма к условиям внешней среды (организация адекватного поведения соответственно потребности организма).

Периферическая нервная система образуется нервами, отходящими от головного и спинного мозга. От головного мозга отходят 12 пар черепных нервов, а от спинного — 31 пара спинномозговых нервов. 
Управление различными функциями осуществляется и гуморальным путем (через кровь, лимфу, тканевую жидкость), однако нервная система играет главнейшую роль. У высших животных и человека ведущим отделом ЦНС является кора больших полушарий, которая управляет наиболее сложными функциями в жизнедеятельности человека — психическими процессами (сознание, мышление, память и т.д.). Для деятельности ЦНС характерна определенная упорядоченность — согласованность рефлекторных реакций, т.е. их координация и согласованность.

По функциональному принципу нервную систему делят на соматическую и вегетативную. Соматические нервы иннервируют на поперечнополосатую мускулатуру скелета и некоторые органы (язык, глотка, гортань и др.). Вегетативные нервы регулируют работу внутренних органов (сокращение сердца, перистальтика кишечника и др.). 

Основными нервными процессами являются возбуждение и торможение, возникающие в нервных клетках. Возбуждение — состояние нервных клеток, когда они передают или направляют сами нервные импульсы другим клеткам. Торможение — состояние нервных клеток, когда их активность направлена на восстановление.

Деятельность сердца, сосудов, органов пищеварения, выделения, половых и других, регуляция обмена веществ, термообразования, участие в формировании эмоциональных реакций — все это находится в ведении симпатической и парасимпатической нервной системы и под контролем высшего отдела центральной нервной системы.

Нервная система действует по принципу рефлекса. Различают два вида рефлексов: безусловный (врожденный) и условный (приобретенный в процессе жизнедеятельности). Рефлекс — это ответная реакция организма на раздражение, осуществляемая при участии ЦНС. 

Все движения человека представляют собой приобретенные в процессе индивидуальной жизни новые формы двигательных актов. Двигательный навык — двигательное действие, выполняемое автоматически без участия внимания и мышления. Образование двигательного навыка происходит последовательно по трем фазам: генерализации, концентрации, автоматизации. 
Фаза генерализации характеризуется расширением и усилением возбудительного процесса, в результате чего в работу включаются дополнительные группы мышц. В этой фазе движения неэкономичны, плохо координированы и неточны. 

Фаза концентрации характеризуется дифференцированным торможением излишнего возбуждения и его концентрации в нужных зонах головного мозга. Движения в этой фазе становятся точными, экономичными, стабильными. 

Фаза автоматизации характеризуется выполнением движения автоматически, без участия внимания и мышления. Автоматизированный навык отличается высокой степенью надежности и стабильности выполнения всех составляющих его движений. 

В образовании двигательного навыка участвуют различные анализаторы: двигательный, вестибулярный, кожный и др. Анализатор — это структурная целостность рецептора и нерва, проводящего возбуждение в центр, находящийся в коре головного мозга. Изменение функции того или иного анализатора тесно связано со спецификой физических упражнений. У занимающихся физическими упражнениями совершенствуется глазодвигательный анализатор, увеличивается поле зрения (норма — 15°, при специальной тренировке до 30°) и совершенствуется глубина восприятия. При исследованиях кожного анализатора в процессе тренировок установлено, что те области тела, которые подвергаются соприкосновениям и ударам, имеют пониженную тактильную и болевую чувствительность. 

В процессе физической тренировки нервная система человека совершенствуется, осуществляя более тонко взаимодействие процессов возбуждения и торможения различных нервных центров. Тренировка позволяет органам чувств более дифференцированно осуществлять двигательное действие, формирует способность к более быстрому усвоению новых двигательных навыков. 

Эндокринная система. Железы внутренней секреции, или эндокринные железы, вырабатывают особые биологические вещества — гормоны, которые обеспечивают гуморальную (через кровь, лимфу, межтканевую жидкость) регуляцию физиологических процессов в организме, попадая во все органы и ткани. Часть гормонов продуцируется только в определенные периоды, большинство же — на протяжении всей жизни человека. Они могут тормозить или ускорять рост организма, половое созревание, физическое и психическое развитие, регулировать обмен веществ и энергии, деятельность внутренних органов. К железам внутренней секреции относят: щитовидную, околощитовидные, зобную, надпочечники, поджелудочную, гипофиз, половые железы и ряд других.

Некоторые из перечисленных желез вырабатывают кроме гормонов еще секреторные вещества (например, поджелудочная железа участвует в процессе пищеварения, выделяя секреты в двенадцатиперстную кишку). Такие железы называют железами смешанной секреции.

Гормоны, как вещества высокой биологической активности, несмотря на чрезвычайно малые концентрации в крови способны вызывать значительные изменения в состоянии организма. Гормоны сравнительно быстро разрушаются и для поддержания их определенного количества в крови необходимо, чтобы они неустанно выделялись соответствующей железой. Практически все расстройства деятельности желез внутренней секреции вызывают понижение общей работоспособности человека. Функция эндокринных желез регулируется центральной нервной системой, нервное и гуморальное воздействие на различные органы, ткани и их функции представляют собой проявление единой системы нейрогуморальной регуляции функций организма.

2.2.4. Желудочно-кишечный тракт и его функции при мышечной работе.

Пищеварительная система состоит из ротовой полости, слюнных желез, глотки, пищевода, желудка, тонкого и толстого кишечника, печени и поджелудочной железы. В этих органах пища механически и химически обрабатывается, перевариваются поступающие в организм пищевые вещества и всасываются продукты пищеварения.

Пищеварением называется процесс физической и химической обработки пищи, в результате чего она превращается в такие вещества, которые могут всасываться в кровь и усваиваться. Таким образом, пищеварение является начальным этапом обмена веществ в организме. Физическая обработка пищи заключается в размельчении, перемешивание и растворении. Ее химическая обработка происходит под влиянием гидролитических ферментов, содержащихся в пищеварительных соках. В результате этих процессов сложные вещества, входящие в состав пищи, расщепляются на более простые, которые всасываются в кровь и усваиваются организмом. Деятельность органов пищеварения регулируется нервными и гуморальными механизмами.
Мышечная деятельность, повышая обмен веществ и энергии, увеличивает потребность организма в пищеварительных веществах и тем самым стимулирует желудочную и пищеварительную секреции, что благоприятно влияет на пищеварительные процессы однако положительное влияние физической работы на пищеварение наблюдается не всегда. Например, физическая работа, выполняемая сразу после приема пищи, не усваивает, а задерживает пищеварительные процессы. Сильнее всего при мышечной деятельности тормозится рефлекторное выделение пищеварительных соков. Угнетение пищеварительных функций при напряженной мышечной деятельности обусловлено торможением пищевых центров в результате отрицательной индукции с возбуждением двигательных центров. Тормозящее влияние мышечной деятельности на пищеварение усиливается в результате перераспределения крови. Кровоснабжение пищеварительных желез при этом уменьшается, что ведет к уменьшению секреции. В связи с угнетением пищеварительных процессов во время мышечной деятельности не рекомендуется сразу после еды приступать к физической работе. При занятиях спортом надо иметь в виду, что не только мышечная работа тормозит пищеварительные процессы, но и переваривание пищи отрицательно влияет на двигательную деятельность. Возбуждение пищевых центров и отток крови от мышц к органам брюшной полости снижают эффективность физической работы.

Кроме того, наполненный желудок приподнимает купол диафрагмы, что неблагоприятно сказывается на деятельности органов дыхания и кровообращения. В связи с этим физические упражнения рекомендуется выполнять не ранее чем через 2 — 2,5 часа после приема пищи.

Выделительную систему образуют почки, мочеточники и мочевой пузырь, которые обеспечивают выделение из организма с мочой вредных продуктов обмена веществ (до 75%). Кроме того, некоторые продукты обмена выделяются через кожу (с секретом потовых и сальных желез), легкие (с выдыхаемым воздухом) и через желудочно-кишечный тракт. С помощью почек в организме поддерживается кислотно-щелочное равновесие (рН), необходимый объем воды и солей, стабильное осмотическое давление (т.е. гомеостаз).

Поддержание оптимальных отношений организма со средой и сохранение гомеостаза обеспечивается поступлением различных жизненно необходимых веществ извне и выделением конечных продуктов обмена веществ, поступивших из окружающей среды. Выделительные функции осуществляются многими системами организма: желудочно-кишечным трактом, органами внешнего дыхания, почками, кожными, сальными, слезными, молочными и некоторыми другими железами (слизистая носа и другие).

Желудочно-кишечный тракт выводит из организма остатки пищеварительных соков, которые удаляются вместе с не усвоенными остатками пищевых веществ. Через дыхательные пути удаляются газообразные продукты, углекислота, лекарственные вещества и др. Среди органов выделения особая роль принадлежит молочным, сальным и слезным железам. Первые выделяют молоко, необходимое для вскармливания потомства, вторые — кожное сало, образующее защитный слой на поверхности, и др., третьи — влагу, смазывающую оболочки глазного яблоко. Основное значение для освобождения организма от кишечных продуктов обмена чужеродных веществ имеет выделительные функции почек и потовых желез.

Во время длительной работы даже умеренной мощности «бег на длинные дистанции и др.» всегда происходит перераспределение крови. Увеличивается ее приток к мышцам и значительно сокращается ее приток к внутренним органам. Это может привести к резкому снижения давления капилляров сосудистых клубочков почек, к уменьшению и даже прекращению мочеобразования. Однако временно возникшая недостаточность почек компенсируется усилением работы потовых желез. Кроме того, усиление потоотделения усиливает теплоотдачу, что очень важно в условиях избыточной продукции тепла во время выполнения физических упражнений.
При работе субмаксимальной мощности, т.е. сопровождающейся преимущественно анаэробным расщеплением углеводов, концентрация молочной кислоты в моче достигает 0,22 — 0,24%, тогда как при работе умеренной мощности содержания ее не превышает 0,05 — 0,06%. Выделению избытка молочной кислоты, а также мочевины, креатина при мышечной работе умеренной мощности способствует усиленная работа потовых желез.

Важным показателем состояния эмоционального возбуждения спортсмена является появление глюкозы в моче. Это происходит в результате активизации процесса гликогенолиза под влиянием усиленного выделения адреналина надпочечниками, что приводит к повышению концентрации глюкозы в крови выше пороговой. Иногда при мышечных эмоциональных напряжениях может быть обнаружен белок в моче. Исчезновение его через сутки свидетельствует не о патологии, а о физической реакции организма на большие нагрузки.

Контрольные вопросы.
1. Саморегуляция и самосовершенствование организма человека в процессе его развития.

2. Строение и функции костной системы и изменения под воздействием физических нагрузок.

3. Физиологические механизмы и закономерности совершенствования мышечной системы.

4. Система кровообращения. Ее основные составляющие.
5. Характеристика изменений сердечно-сосудистой системы при мышечной деятельности.
6. Характеристика и показатели деятельности дыхательной системы.
7. Особенности функционирования центральной нервной системы. Образование двигательного навыка.

8. Эндокринная система, ее функции.

9. Физиологические механизмы функционирования желудочно-кишечного тракта под воздействием двигательной активности. 

Глава 3. ОСНОВЫ ЗДОРОВОГО ОБРАЗА ЖИЗНИ СТУДЕНТА. РОЛЬ ФИЗИЧЕСКОЙ КУЛЬТУРЫ В ОБЕСПЕЧЕНИИ ЗДОРОВЬЯ.
3.1. Здоровье человека как ценность, его содержание и критерии. 

«Здоровье — наивысшее благо» — говорили древние. Хорошее здоровье — основное условие для выполнения человеком его биологических и социальных функций, фундамент самореализации личности. К сожаленью, здоровье мало цениться большинством людей, но оно обыкновенно высшая и непреходящая жизненная ценность. Среди категорий человеческого бытия, здоровье по праву занимает самое высшее место. Здоровье людей должно служить «визитной карточкой» преуспевающего общества.

Жизнь человека зависит от состояния здоровья и степени его психофизиологического потенциала. Важнейшим условием самореализации человека во всех сферах деятельности является высокий уровень его психосоматической организации. Все стороны жизни человека — производственная, семейная, бытовая, духовная, проведение досуга, получение образования — в конечном счете, определяются уровнем здоровья.

В 1985 году Всемирная организация здравоохранения (ВОЗ) дала такое определение здоровья: "Здоровье — это состояние полного физического, духовного и социального благополучия, а не только отсутствие болезней и физических дефектов". Несмотря на популярность этого понятия, оно дает только теоретическую модель основных компонентов здоровья, не затрагивая количественных критериев его оценки. Здесь здоровье определяется как некое стабильное, не изменяющееся, конечное состояние, количественно неизмеримое. До сих пор нет единого определения здоровья, хотя вариантов понятий насчитывается свыше 100. Это связано с тем, что в настоящее время не выделен материальный (морфофункциональный и психофизический) субстрат здоровья, хотя некоторые ученые выделяют в качестве субстрата здоровья – способность поддерживать стабильность гомеостаза, а также нервно-психическое состояние.

Следует отметить, что здоровье — это комплексное и вместе с тем целостное, многомерное динамическое состояние, развивающееся в процессе реализации генетического потенциала в условиях конкретной социальной и экологической среды и позволяющее человеку в различной степени осуществлять его биологические и социальные функции.
Заслуживает внимания точка зрения, согласно которой в качестве слагаемых здоровья выделяются такие социально значимые критерии, как продолжительность жизни, умственная и физическая работоспособность, воспроизводство здорового потомства. Однако при использовании количественных критериев упускаются из вида существенные различия между понятиями «личное здоровье» (здоровье человека как индивида), «групповое здоровье» (семья, социальная, профессиональная, демографическая группа), «здоровье населения» и, наконец, «общественное здоровье».

Критерии здоровья — это такие показатели, по которым можно его оценивать. Здоровье можно характеризовать многими параметрами. К основным относят здоровье населения, или общественное здоровье, а также индивидуальное здоровье.
Какие содержательные характеристики используются при рассмотрении здоровья? Наиболее широкое распространение в настоящее время получил функциональный подход. Его особенность заключается в способности индивида осуществлять присущие ему биологические и социальные функции, в частности, выполнять общественно полезную трудовую, производственную деятельность. Их утрата является наиболее распространенным и наиболее значимым для человека, семьи, общества социальным последствием болезней человека.

Здоровье населения — основной признак, важнейшее свойство человеческой общности. Качество здоровья населения отражает степень вероятности для каждого человека достижения максимального уровня здоровья и творческой работоспособности, а также характеризует жизнеспособность всего общества как социального организма и его возможности непрерывного гармоничного роста и социально-экономического развития. Здоровье населения служит ярким всеобъемлющим показателем условий жизни.

Здоровье индивида — это здоровье отдельно взятого человека. Критерии здоровья индивидуума:

- наличие или отсутствие хронических заболеваний;

- функциональное состояние органов и систем;

- уровень физического и нервно-психологического развития;

- неспецифическая резистентность (сопротивляемость) организма.

В связи с функциональным подходом к здоровью возникло понятие «практически здоровый человек», поскольку возможны патологические изменения, которые существенно не сказываются на самочувствии и работоспособности человека. 

Происхождение болезни имеет два источника: состояние человеческого организма, т. е. «внутреннее основание» и внешние причины, на него воздействующие. Следовательно, для предупреждения болезней — повышения жизнеустойчивости организма есть два способа: или удаление внешних причин, или оздоровление, укрепление организма для того, чтобы он был в состоянии нейтрализовать эти внешние причины. Первый способ малонадежен, поскольку человеку, живущему в обществе, практически невозможно устранить все внешние факторы болезни.

Второй способ более результативен. Он заключается в том, чтобы по мере возможности избегать поводов, провоцирующих болезни, и в то же время закалять свой организм, приучать его приспосабливаться к внешним влияниям, чтобы снизить чувствительность к действию неблагоприятных факторов. Поэтому способность к адаптации — один из важнейших критериев здоровья.
3.2. Факторы, определяющие здоровый образ жизни.

Повышенное внимание к оздоровлению вызвано и тем, что прогресс науки и техники не только облегчает жизнь человека. Широкое внедрение их достижений в быт и все области производства, интенсивное использование механизированных видов транспорта обусловили малоподвижный образ жизни многих людей. Одним из таких факторов являются гипокинезия и гиподинамия — значительное снижение объема и интенсивности двигательной активности на фоне избыточного, нерационального питания.

Социальные факторы предъявляют к организму все большие требования. В нашем стремительном и быстро изменяющемся мире человек испытывает влияние усиливающихся потоков информации. Возникает опасность психоэмоционального перенапряжения. Ускорение темпа жизни и вызванное этим увеличение отрицательных эмоций наряду с грозным, разрушительным для сердца и всего организма фактором снижения двигательной активности становятся главными причинами большинства заболеваний.

Сохранение здоровья зависит и от объема физических и психических нагрузок. Если они превышают нервно-психические возможности, то происходит ослабление нервных процессов. Часто причиной невротических расстройств бывает хронический эмоциональный стресс. Проблемы психического стресса и тревоги занимают особое место в обеспечении нормальной жизнедеятельности человека.

Выделяют две группы факторов, влияющих на здоровье: "факторы риска" и "факторы здоровья". Факторы риска способствуют ухудшению здоровья, а факторы здоровья — его укреплению. В зависимости от сферы влияния все факторы делят на 4 группы: 

1 группа — факторы образа жизни (50% в общей доле влияния); 
2 группа — факторы внешней среды (20% в общей доле влияния);
3 группа — биологические факторы (20% в общей доле влияния); 

4 группа — факторы медицинского обслуживания (10% в общей доле). 

К факторам здоровья относятся: отсутствие вредных привычек, рациональное питание, адекватная физическая нагрузка, здоровый психологический климат на работе и в семье, внимательное отношение к своему здоровью, отсутствие вредных факторов производства, хорошие материально-бытовые условия, оседлый образ жизни, хорошая экология, благоприятные климатические и природные условия, здоровая наследственность, высокий уровень медицинской помощи. 

Факторы риска: вредные условия труда и обучения, плохие материально-бытовые условия, миграционные процессы, неблагоприятные климатические и природные условия, загрязнение окружающей среды, отсутствие потребности в здоровом образе жизни, нездоровый образ жизни (вредные привычки, гиподинамия, нерациональное питание). 

Одним из наиболее опасных факторов риска являются вредные привычки. В мировой прессе патологическая потребность в алкоголе, никотине и наркотиках квалифицируется как «национальное бедствие», «самоубийство нации», «путь к катастрофе». 
Среди экологических факторов окружающей среды наибольшее значение для здоровья человека имеют значительное загрязнение воды и воздуха, шум, вибрация, электромагнитные излучения. Одним из многих источников шумового загрязнения является воздушный и автомобильный транспорт.
Чтобы предупредить указанные воздействия неблагоприятных факторов человеку нужно бережно относиться к своему здоровью, почаще обращаться к самому целебному лекарству — занятиям физической культурой.
3.3. Содержательные характеристики составляющих здорового образа жизни.
3.3.1. Режим труда и отдыха. 
Труд — основа режима здорового образа жизни человека. Существует неправильное мнение о вредном действии труда, вызывающем якобы "износ" организма, чрезмерный расход сил и ресурсов, преждевременное  старение. Труд как физический, так и умственный не только не вреден, но, напротив, систематический, посильный и хорошо организованный трудовой процесс чрезвычайно благотворно влияет на весь организм человека в целом. 

Долго живет тот, кто много и хорошо работает в течение всей жизни, напротив, безделье приводит к вялости мускулатуры, нарушению обмена веществ, ожирению и преждевременному одряхлению. В наблюдающихся случаях перенапряжения и переутомления человека виновен не сам труд, а неправильный режим труда. Нужно правильно и умело распределять силы во время выполнения работы как физической, так и умственной. Равномерная, ритмичная работа продуктивнее и полезнее для здоровья работающих, чем смена периодов простоя периодами напряженной, спешной работы. 

Интересная и любимая работа выполняется легко, без напряжения, не вызывает усталости и утомления. Важен правильный выбор профессии в соответствии с индивидуальными особенностями и склонностями человека. 

Необходимым условием сохранения здоровья в процессе труда является чередование работы и отдыха. Отдых после работы вовсе не означает состояние полного покоя. Лишь при очень большом утомлении может идти речь о пассивном отдыхе. Желательно, чтобы характер отдыха был противоположен характеру работы человека ("контрастный" принцип построения отдыха). Людям физического труда необходим отдых, не связанный с дополнительными физическими нагрузками, а работникам умственного труда необходима в часы досуга определенная физическая нагрузка. Такое чередование физических и умственных нагрузок полезно для здоровья.
Для сохранения нормальной деятельности нервной системы и всего организма большое значение имеет полноценный сон. Великий русский физиолог И. П. Павлов указывал, что сон — это своего рода торможение, которое предохраняет нервную систему от чрезмерного напряжения и утомления. Сон должен быть достаточно длительным и глубоким. 

Определить время, необходимое для сна, всем без исключения людям нельзя. Потребность во сне у разных людей неодинакова. В среднем эта норма составляет около 8 часов. Систематическое недосыпание приводит к нарушению нервной деятельности, снижению работоспособности, повышенной утомляемости, раздражительности. 

Правильное чередование труда и отдыха, как и смена одних форм труда другими служит важным условием сохранения высокой работоспособности. Состояние отдыха заключается не в бездействии, а в переходе к новому виду деятельности. Физическая нагрузка, выполняемая после напряженной умственной работы, доставляет человеку, по образному выражению И. П. Павлова, "мышечную радость". Рациональное сочетание напряженной творческой деятельности с физической работой обеспечивает полноценное интеллектуальное и физическое долголетие.

Что касается правильно организованного отдыха, то в условиях умственного и физического труда или спортивной деятельности отдыху помогает движение, то есть целесообразно для быстрого восстановления работоспособности применять активный отдых.
Мышечная деятельность помогает умственной, так как возбуждение нервных центров, ответственных за движение, способствует восстановлению центров, связанных с умственной деятельностью, "заряжая их энергией", как говорил И. М. Сеченов. Можно ли повысить физическую работоспособность, не прибегая к фармакологическим средствам типа фенамина? Конечно, можно — систематическим упражнением мышц. 

3.3.2. Организация рационального питания. 

Все жизненные процессы в организме человека находятся в большой зависимости от того, из чего состоит его питание с первых дней жизни, а также от режима питания. Всякий живой организм в процессе жизнедеятельности непрерывно тратит входящие в его состав вещества. Значительная часть этих веществ "сжигается" (окисляется) в организме, в результате чего освобождается энергия. Эту энергию организм использует для поддержания постоянной  температуры тела, для обеспечения нормальной жизнедеятельности внутренних органов (сердца, дыхательного аппарата, органов кровообращения, нервной системы и т. д.) и особенно для выполнения физической работы. Кроме того, в организме постоянно протекают созидательные процессы, связанные с формированием новых клеток, тканей. Для поддержания жизни необходимо, чтобы все эти траты организма полностью возмещались. Источниками такого возмещения являются вещества, поступающие с пищей. 

В настоящее время считается доказанным, что повышение или снижение функциональных возможностей организма, развитие патологических процессов, процессов выздоровления и восстановления зависят от степени соответствия рациона питания индивидуальным особенностям и состоянию здоровья человека. Среди различных факторов внешней среды, оказывающих воздействие на организм, питание является одним из важнейших. Правильно организованное и построенное на современных научных основах рациональное питание обеспечивает нормальное течение процессов роста и развития организма, а также сохранения здоровья. 

Рациональное питание — это физиологически полноценный прием пищи людьми с учетом пола, возраста, характера труда и других факторов. Питание строится на следующих принципах.

Первым принципом рационального питания принято считать соответствие энергетической ценности рациона среднесуточным энергетическим затратам организма, которые зависят от возраста, пола, морфологического и биохимического статуса, состояния здоровья, вида деятельности и климата региона проживания.

Реализация первого принципа концепции сбалансированного питания подразумевает, во-первых, определение уровня энерготрат, а во-вторых, определение энергии, содержащейся в том или ином количестве той или иной пищи.
Второй принцип — удовлетворение потребностей организма в веществах, необходимых для осуществления пластического обмена и регуляции физиологических функций организма. Следует подчеркнуть, что граница между первыми двумя принципами рационального питания является весьма условной, поскольку организм может в зависимости от текущих потребностей использовать одни и те же исходные элементы как в качестве материала для построения клеточных элементов, так и для удовлетворения энергетических нужд.

Третий принцип рационального питания — сбалансированность содержания в рационе различных питательных веществ и определенное их соотношение. Согласно данному принципу, обеспечение нормальной жизнедеятельности возможно не только при условии его снабжения адекватными количествами энергии и белка, но и при соблюдении достаточно строгих взаимоотношений многочисленных незаменимых пищевых факторов, каждому из которых принадлежит специальная роль в обмене веществ. Этот принцип определяет пропорции отдельных ингредиентов в рационах, характеризующих химические процессы, лежащие в основе жизнедеятельности организма. Надо помнить, что учет только предыдущих принципов этой концепции недостаточно при правильной организации питания. Для нормальной жизнедеятельности человеку необходимы в нужном количестве и оптимальном соотношении все компоненты пищевых продуктов: белки, жиры, углеводы, витамины минеральные вещества и вода.

Белки — важнейшие пищевые вещества. Они, прежде всего, необходимы для пластических функций: построения и постоянного обновления различных тканей и клеток организма. Белки входят в состав многих гормонов и таким образом участвуют в обмене веществ. При недостатке белков нарушается деятельность центральной нервной системы, желез внутренней секреции, печени и других органов, снижаются защитные силы организма, работоспособность, а у детей замедляется рост и развитие. 

Особую ценность имеют белки, содержащиеся в продуктах животного происхождения (молоко, творог, сыр, мясо, рыба, птица, яйца). Поэтому не менее 60% суточной нормы белков в рационе должно быть животного происхождения. Из растительных продуктов наиболее богаты белками фасоль, горох, соя, овсяная и гречневая крупа, рис, хлеб. 

Жиры выполняют разнообразные и сложные физиологические функции. Они являются концентрированными источниками энергии, входят в состав протоплазмы клеток и принимают активное участие в обмене веществ, улучшают вкус пищи и повышают чувство сытости. Жир, не используемый организмом, накапливается в подкожной клетчатке, уменьшая теплопотери организма, а также в соединительной ткани, окружающей внутренние органы, для предохранения их от ударов и сотрясений. Этот жир называют резервным или запасным. В жирах содержатся важные витамины А, Д, Е, К, а также ценные полиненасыщенные жирные кислоты. Они нормализуют холестериновый обмен, повышают устойчивость к токсическим факторам. Наиболее богаты этими ценными веществами рыбий жир и растительные жиры (кукурузное, оливковое, подсолнечное масло и др.).
Углеводы — основные источники энергии в организме. Они необходимы для нормальной деятельности мышц, центральной нервной системы, сердца, печени. Важную роль играют углеводы в регуляции обмена белков и жиров: при достаточном поступлении в организм углеводов расход белков и жиров ограничивается, и наоборот. В определенных условиях углеводы могут превращаться в жир, который откладывается в организме. Углеводы подразделяются на простые (сахар) и сложные (крахмал). 
Если углеводы поступают с пищей в достаточном количестве, они откладываются главным образом в печени и мышцах в виде особого животного крахмала — гликогена. При избыточном же питании углеводы переходят в организме в жир. Поэтому людям, склонным к полноте, нельзя злоупотреблять мучными изделиями, сладостями и другими легкоусвояемыми углеводами. 

К углеводам обычно относят и клетчатку (оболочку растительных клеток), которая мало используется организмом человека, но необходима для правильных процессов пищеварения. Клетчатка усиливает перистальтику кишечника и способствует его нормальному опорожнению. Большое количество клетчатки содержится в бобовых, свекле,  капусте, моркови, редьке, черносливе, а также в хлебе из муки грубого помола. 

Витамины являются катализаторами обменных процессов. Они участвуют в обмене веществ и регулируют многие физиологические и биохимические процессы. Большинство витаминов не синтезируются организмом и доставляются ему с продуктами растительного и животного происхождения. 

При недостатке витаминов в рационе может возникнуть состояние гиповитаминоза: ухудшается самочувствие, наступает быстрая утомляемость, падает работоспособность, снижаются защитные силы организма. При избыточном поступлении витаминов в организме развивается состояние гипервитаминоза. Это происходит в основном при чрезмерном употреблении синтетических витаминных препаратов. 

Все витамины делятся на две группы: растворимые в воде и в жирах. К жирорастворимым витаминам относятся А, Д, Е, К. В группу водорастворимых объединяются все остальные витамины. 

Теперь кратко охарактеризуем наиболее важные витамины. 

Витамин С (аскорбиновая кислота) играет важную роль в окислительно-восстановительных процессах и улучшает работоспособность, повышает прочность стенок сосудов, улучшает кроветворение, активизирует действие ферментов и гормонов, повышает защитные свойства организма при большой физической и психической нагрузках, а также в условиях холодного и жаркого климата. Наибольшее содержание витамина С в сушеном шиповнике, черной смородине, зелени петрушки, укропе, цветной капусте, апельсине, лимоне, зеленом луке. 

Витамин В1 (тиамин) имеет большое значение для работы нервной системы. Повышает работоспособность. Играет важную роль в углеводном обмене. Наибольшее количество витамина В1 в дрожжах прессованных, горохе, орехах арахиса, фасоли, свинине, овсяных хлопьях, гречневой крупе, грецких орехах, печени говяжьей. 

Витамин В2 (рибофлавин) играет важную роль в регуляции окислительно-восстановительных процессов. Способствует росту и регенерации тканей организма, синтезу гемоглобина. Оказывает нормализующее действие на зрительный анализатор. Наибольшее содержание витамина В2  в печени, почках, дрожжах прессованных, яйцах, сыре, нежирном твороге, телятине, говядине, молоке. 

Витамин РР (никотиновая кислота) обеспечивает процесс энергообразования. Необходим для нормального функционирования центральной нервной системы, пищеварительных органов, печени, кожи. Обычные пищевые рационы содержат необходимое количество витамина РР за счет мяса, злаков, овощей. 

Витамин А (ретинол) и каротины регулируют обменные процессы в эпителиальной ткани, стимулируют рост организма, принимают участие в обеспечении нормального зрения, укрепляют защитные силы организма. Витамин А поступает в организм с продуктами животного происхождения. Наибольшее содержание витамина А в печени трески, говяжьей печени, сливочном масле, яйцах, сыре. 

Наряду с этим в организме витамин А может синтезироваться из провитамина — пигментов каратиноидов. Среди них главную роль играет β-каротин, он находится в овощах и фруктах. Наибольшее количество β-каротина в моркови, шпинате, сладком перце, зеленом луке, салате, в зелени петрушки, облепихе, помидорах. 

Минеральные вещества играют важную роль в питании человека. Они участвуют в пластических процессах, формировании и построении тканей организма, в синтезе белка, в различных ферментативных процессах, работе эндокринных желез, а также регулируют обмен веществ, кислотно-щелочное равновесие и водный обмен. Наибольшее значение среди них имеют макроэлементы: кальций, фосфор, натрий. 

Кальций входит в состав опорных тканей и имеет важное значение для формирования скелета. Он оказывает существенное влияние на обмен веществ и работу сердечной мышцы, способствует повышению защитных сил организма, участвует в процессах свертывания крови и обладает противовоспалительным действием. Особенно богаты кальцием молоко и молочные продукты. 

Фосфор, как и кальций, необходим для образования костей. Важен он и для деятельности нервной системы. Органические соединения фосфора участвуют в сокращении мышц, а также в биохимических процессах, протекающих в мозге, печени, почках и других органах. Наибольшее количество фосфора содержится в сыре, печени, горохе, овсяной и гречневой крупах, пшеничном хлебе, жирном твороге, говядине, свинине. 

Натрий оказывает многообразное биологическое действие. Поддерживает нормальное осмотическое давление в крови и тканевых жидкостях, обеспечивает кислотно-щелочное равновесие, регуляцию водного обмена и кровяного давления. Он необходим для нормального функционирования нервной и мышечной систем и активизирует пищеварительные ферменты. Человек получает натрий главным образом с поваренной солью, добавляемой в пищу. 

Микроэлементы образуют группу минеральных веществ — железо, кобальт, йод, фтор и др., которые находятся в пищевых продуктах в весьма малых дозах. Однако следует учитывать, что им отводится заметная биологическая роль.

Вода — один из основных факторов внешней среды. Без нее нельзя удовлетворить физиологические, санитарно-гигиенические и хозяйственные потребности человека. Вода входит в состав тканей и органов человека, участвует во всех физико-химических процессах в организме, удалении из организма конечных продуктов обмена, регуляции отдачи тепла телом путем испарения. 

Четвертый принцип — ритмичность приема пищи. Само понятие «режим питания» складывается на базе следующих принципов: регулярность питания; дробность питания в течение суток; максимальное соблюдение рационального питания при каждом приеме пищи. 

Поскольку условия жизни могут меняться, то можно вносить коррективы в режим питания. Однако эти изменения не должны быть слишком резкими и выходить за границы адаптационных возможностей организма. 

3.3.3. Физическая культура в режиме здорового образа жизни.

Один из обязательных факторов здорового образа жизни — систематическое, соответствующее полу, возрасту, состоянию здоровья использование физических нагрузок. Они представляют собой сочетание разнообразных двигательных действий, выполняемых в повседневной жизни, в организованных и самостоятельных занятиях физическими упражнениями и спортом, объединенных термином «двигательная активность».
Мышечная деятельность является непременным условием развития двигательных и вегетативных функций организма человека на всех этапах его жизнедеятельности. Значение мышечной деятельности в биологии и физиологии человека настолько велико, что ее совершенно справедливо расценивают как главенствующий признак жизни. 

Научно-технический прогресс вовсе не лишает человека физической активности, а, напротив, предоставляет ему возможность делать это в самой целесообразной и концентрированной форме — в форме физической культуры.

Это в первую очередь относится к молодежи, так как известно, что причины большинства заболеваний взрослого населения, особенно сердечно-сосудистых, формируются в подростковом и юношеском возрасте. 

Известно, что после 25 лет максимальное потребление кислорода снижается каждые 10 лет на 8%, что обусловлено главным образом ограничением физической активности. У физически же активных людей этот показатель может ограничиться 4%, т.е. у них тормозятся процессы старения. Регулярное использование средств физической культуры с целью медицинской реабилитации позволяет снизить число хронических заболеваний на 15 — 25%. В механизме адаптации к физическим нагрузкам имеют значения усиленное образование метаболитов и гормонов, а также адаптивный синтез белка. Благодаря этому увеличивается функциональная мощность работающих клеточных структур, что указывает на переход от срочной к устойчивой, долговременной, неспецифической адаптации. При систематическом воздействии физических упражнений повышается устойчивость центральных регуляторных механизмов, а также расширяется резерв функциональных систем и адаптационных возможностей организма. 

Специальные исследования показали, что эффективность умственной деятельности в условиях низкой физической активности уже на вторые сутки снижается почти на 50%, при этом резко ухудшается концентрация внимания, растет нервное напряжение, существенно увеличивается время решения задач, быстро развивается утомление, апатия и безразличие к выполняемой работе, человек становится раздражительным, вспыльчивым. 

Почему именно физические упражнения являются в этом случае самым лучшим "лекарством" от утомления? Дело в том, что импульсы от опорно-двигательного аппарата резко повышают тонус клеток коры головного мозга за счет улучшения в них обменных процессов. Одновременно существенно возрастает выброс в кровь гормонов эндокринных желез, что также усиливает обменные процессы во всех органах. Наконец, при активной работе мышц быстро улучшается кровообращение, а вместе с ним дыхание, работа печени и почек по выведению из крови токсичных шлаков, угнетающе действующих на нервные клетки. Таким образом, самый верный и эффективный путь к высокой работоспособности, творческой активности, физическому совершенству и долголетию — высокая физическая активность. 

Физическая нагрузка, повышая окислительные, обменные процессы в организме, задерживает развитие атеросклероза. Врачебные наблюдения показывают, что атеросклероз сосудов головного мозга, сосудов, питающих мышцы сердца, у людей физического труда, а также у лиц, занимающихся физической культурой и спортом, встречается сравнительно редко, как и повышенное содержание холестерина в крови. 

Тонус и работоспособность головного мозга поддерживается в течение длительных промежутков времени, если сокращение и напряжение различных мышечных групп ритмически чередуется с их последующим растяжением и расслаблением. Такой режим движений наблюдается во время ходьбы на лыжах, бега, катания на коньках и многих других физических упражнений, выполняемых ритмично с умеренной интенсивностью. 

Ежедневная утренняя гимнастика — обязательный минимум физической тренировки. Она должна стать такой же привычной, как и умывание по утрам. 

3.3.4. Личная гигиена и закаливание. 

Гигиена от греческого — "целебный, приносящий здоровье". Как отрасль медицины она ставит своей целью путем различных профилактических мероприятий сохранить здоровье человека, сделать его красивее, привлекательнее, интереснее. Знание правил и требований личной гигиены обязательно для каждого культурного человека. 

Личная гигиена — это уход за кожей, гигиена одежды, обуви, закаливание и другие моменты повседневного быта. Особенно важно соблюдать личную гигиену тем, кто занимается физкультурой и спортом. 

Уход за кожей имеет большое значение для сохранения здоровья. Кожа не только орган осязания, она защищает тело от вредных воздействий и играет большую роль в теплорегуляции организма, выделение из организма продуктов обмена веществ, в процессе дыхания. Все эти функции выполняются в полном объеме только здоровой, крепкой, чистой кожей. Кожные заболевания, загрязненность ослабляют ее деятельность, а это, понятно, неблагоприятно отражается на состоянии здоровья человека. 

Кожа способна к самоочищению. С чешуйками, секретом сальных и потовых желез удаляются различные вредные вещества. Мыть тело под душем, в ванной или бане рекомендуется не реже одного раза в 4-5 дней. После занятий физическими упражнениями необходимо принимать теплый душ и менять нательное белье.

Нельзя забывать о регулярности мытья рук — после загрязнения, перед едой, после спортивных занятий, посещения туалета и т.д. Личная гигиена предусматривает уход за волосами, полостью рта, а также особые требования к одежде и обуви, соответствующие условиям деятельности, в которых они используется. К спортивной одежде предъявляются специальные требования, обусловленные характером занятий и видом спорта.

Важной профилактической мерой против простудных заболеваний является систематическое закаливание организма. К нему лучше всего приступить с детского возраста. Наиболее простой способ закаливания — воздушные ванны. Большое значение в системе закаливания имеют также водные процедуры. Они укрепляют нервную систему, оказывают благотворное влияние на сердце и сосуды, нормализуют артериальное давление, улучшают обмен веществ. Летом водные процедуры лучше проводить на свежем воздухе после утренней зарядки. Полезно как можно больше бывать на свежем воздухе, загорать, купаться. Физически здоровым и закаленным людям при соблюдении определенных условий можно проводить водные процедуры вне помещений и зимой. 

К основным принципам закаливания относятся: систематичность, постепенность, учет индивидуальных особенностей организма.

3.3.5. Профилактика вредных привычек. 

Известно, что здоровье человека на 50% обусловлено его образом жизни. Важным фактором, нарушающим здоровье, снижающим качество и продолжительность жизни, являются вредные привычки. Здоровый образ жизни несовместим с вредными привычками. Употребление алкоголя, наркотических веществ, табака входит в число важнейших факторов риска многих заболеваний, негативно отражающихся на здоровье человека. Чтобы сохранить здоровье, добиться активного долголетия, надо полностью отказаться от курения и употребления спиртных напитков.

Гиппократ назвал пьянство добровольным сумасшествием. Действительно, алкоголь неуклонно разрушает важнейшие органы и системы человеческого организма, в том числе и центральную нервную. Он вызывает нарушение во всех звеньях сердечно-сосудистой системы. Именно поэтому половина хронических алкоголиков доживает лишь до 50 лет и около 15% погибает в результате сердечной «катастрофы». У пьющих развивается тяжелейшее поражение печени — алкогольный гепатит. В дальнейшем гепатит (воспаление печени) переходит в церроз — грозное заболевание, чреватое смертельным исходом.

Употребление спиртосодержащих напитков вызывает развитие алкогольного опьянения. Воздействуя на центры головного мозга, алкоголь вызывает развитие комплекса изменений в организме, зависящих от индивидуальной чувствительности и дозы алкоголя. 

Алкоголь — это вещество наркотического действия; он обладает всеми характерными для данной группы веществ особенностями. Однократный или редкий прием алкоголя в умеренных дозах не представляет существенной опасности для здоровья. Однако регулярное употребление спиртных напитков приводит к развитию тяжелого психического заболевания — хронического алкоголизма. 
Курение — одна из самых вредных привычек. В ряде развитых стран мира курит более половины мужского населения и около четверти женского населения. Продолжительность жизни курильщиков на 7 — 15 лет меньше, чем некурящих. Курение уменьшает физическую силу, замедляет реакцию, ухудшает память и остроту зрения, заметно снижает половую потенцию.

Чем опасно курение? Вместе с ним организм поступает более тридцати вредных веществ — никотин, сероводород, уксусная, муравьиная и синильная кислота, этилен, изопрен, угарный и углекислые газы, различные смолы, радиоактивный полоний. 

Аргументов против курения очень много. Но, пожалуй, самый веский — высокая вероятность возникновения рака дыхательных путей. Ежегодно рак легких уносит миллионы жизней! Рак дыхательных путей, согласно научным данным, у курильщиков возникает в 20 раз чаще, чем у некурящих. 

К числу вредных привычек относится употребление наркотиков. Существует несколько классов наркотических веществ, отличающихся по характеру и степени своего воздействия на организм человека. Их основное свойство — способность вызвать состояние эйфории. После фазы эйфории наступает состояние, сопровождающееся слабостью, апатией, рвотой, болями в мышцах, чувством страха, бредом преследования. При передозировке могут наступить нарушения со стороны сердечно-сосудистой системы и дыхания, мочеотделения, резкая слабость, изменение сознания, судороги. При передозировке нередки случаи смерти. 

Употребление сильнодействующих наркотиков по физиологическим механизмам во многом сходно с другими видами зависимостей, в том числе с алкогольной. Однако имеется ряд принципиальных отличий. Все дело в том, что в нервной системе человека есть специальная группа гормонов — эндорфины. Их еще называют «гормонами удовольствия», так как их действие связано с положительными эмоциями. Воздействуя на рецепторы этих гормонов, наркотики — производные морфина — вызывают галлюцинации и дезориентацию в окружающей действительности, крайне быстрое развитие привыкания — как физического, так и психического. Один из самых сильных наркотиков — героин — вызывает развитие устойчивой зависимости уже после первого приема. 

При сформировавшемся привыкании к препарату отказ от него вызывает состояние абстиненции, которое сопровождается помимо перечисленных нарушений спазмами и болями мышц. Появляется страх смерти, неуравновешенность, агрессивность, депрессия. Такое состояние длится несколько дней.

Как чрезвычайно опасного врага каждый здравомыслящий человек должен рассматривать наркотики. Пристрастие к ним, даже эпизодическое, может привести к тяжелому заболеванию — наркомании. 

Коварное действие наркотиков состоит в том, что незаметно развивается неодолимая тяга к ним, это характеризуется рядом признаков, Во-первых, привычные дозы уже не дают желаемого эффекта. Во-вторых, возникает непреодолимое влечение к данному препарату и стремление получить его любой ценой. В-третьих, при лишении наркотика развивается тяжелое состояние (так называемая физическая ломка). 

При длительном употреблении наркотиков происходит хроническое отравление организма с глубокими нарушениями в различных органах. Постепенно наступает психическое и физическое истощение Общая деградация личности наступает в 15 — 20 раз быстрее, чем при злоупотреблении алкоголем. Лечить от наркомании очень сложно, лучший вариант — даже не пробовать наркотики
Барьером к возникновению стремления к пагубным пристрастиям является образование внутреннего культурного стержня личности, ее нравственных ценностей, постоянная потребность в трудовой деятельности, четкой организации своего учебного труда и отдыха, активное включение в жизнедеятельность разнообразных средств физической культуры и спорта.
Итак, здоровый образ жизни несовместим с вредными привычками, и эта несовместимость принципиальная. 
3.4. Образ жизни студентов и его влияние на здоровье.
Здоровый образ жизни является важнейшим составным элементом культуры, содействует формированию здоровья будущего специалиста. Его существенной основой является гармоническое проявление физических и духовных возможностей студентов, связанных с социальной и психофизической активностью в учебно-трудовой, общественной и иных сферах деятельности.

Исследования показали, что среди студентов понимание здорового образа жизни в основном сводится к хорошо известным положениям: «Больше двигаться!», «Беречь нервы!», «Закаляться!», «Не пить!», «Не курить!», «Не принимать наркотики!» и т.д. Однако это понимание не стало для многих руководством в поведении. Это связано с тем, что, во-первых, рекомендации по здоровому образу жизни насаждаются в назидательной, категорической форме и не вызывают у них положительных эмоций; во-вторых, средства массовой информации в «привлекательной» форме рекламируют (культивируют) нездоровый образ жизни. Курение сигарет и неумеренное употребление пива расцениваются как «престижные» атрибуты молодежной (и не только молодежной) субкультуры.

Анализ фактических материалов о жизнедеятельности студентов свидетельствует о ее неупорядоченности и хаотичной организации. Это отражается в таких важнейших компонентах, как несвоевременный прием пищи, систематическое недосыпание, малое пребывание на свежем воздухе, недостаточная двигательная активность, отсутствие закаливающих процедур, выполнение самостоятельной учебной работы во время, предназначенное для сна, курение и др.

В связи с этим, формирование мотивации здорового образа жизни у студента требует усилий. Поскольку эффект этих усилий проектируется на будущее, и не каждый студент в состоянии решить эту задачу самостоятельно, необходима нацеленность системы вузовского воспитания и образования на формирование у студента культуры здоровья. С чего начать? С формирования установки на здоровый образ жизни. 

Создание установки (готовности) вести здоровый образ жизни недостаточно. Необходимо реализовать эту установку. Это — одна из важнейших целей жизни студента, ибо она определяет здоровое поведение на многие годы. Однако побудить себя вести здоровый образ жизни может оказаться сложной задачей, потому что вредные привычки глубоко укореняются, и от них бывает трудно отказаться. 

К условиям, определяющим сохранение здоровья, бесспорно, следует отнести и физическую культуру. Однако не следует думать, что занятия физической культурой и спортом автоматически гарантируют хорошее здоровье. Физическая культура создает необходимые предпосылки и условия для здорового образа жизни. Бережное отношение к здоровью необходимо активно воспитывать в студенческие годы. Однако нередко молодые люди нарушают элементарные правила гигиены быта, режим питания, сна и др.
Суждения студентов о влиянии физической культуры на общекультурное развитие личности в большей степени сводятся на улучшении форм телесного и функционального развития. К сожалению, возможности физической культуры как средства поддержания работоспособности еще не получили должной оценки у студентов. Средние затраты времени на физическую культуру и спорт в структуре свободного времени у большинства студентов не превышает 5 — 7%. В молодом возрасте защитно-компенсаторные силы организма более действенны, жизнеспособны, студенты до поры до времени как бы не ощущают отрицательных последствий. Но на определенной стадии, еще во время обучения в вузе, может наступить истощение и серьезные патологические изменения организма.
Путь к общекультурному развитию, а, следовательно, и к здоровью начинается с овладения знаниями. Они опережают практику, превращают знания в элементы сознания, расширяя и перерабатывая их в убеждения. А убеждения строятся не столько на логическом характере знаний, сколько на их практическом смысле.

Основной источник информации для студентов — занятия по физическому воспитанию — теоретические и практические. Заметно влияние средств массовой информации: газет, теле- и радиорепортажей. Структура знаний студентов о здоровом образе жизни мозаична, недостаточно упорядоченна и невзаимосвязанна. Имеющиеся знания не обладают необходимым функциональным характером для использования в повседневной жизнедеятельности, а студентам не хватает поисково-познавательной активности для их пополнения и расширения.

Контрольные вопросы.
1. Понятие «здоровье», его содержание и критерии.

2. Какие факторы здорового образа жизни вы знаете?

3. Режим труда и отдыха как условие сохранения высокой работоспособности.

4. Принципы рационального питания.

5. Значение белков, жиров и углеводов в жизнедеятельности организма.

6. Роль в питании человека витаминов, минеральных веществ и воды.

7. Двигательная активность как обязательный фактор здорового образа жизни.

8. Значение личной гигиены и закаливания.

9. Охарактеризуйте понятие «вредные привычки», их наркотическое воздействие на организм и последствия.

10. Содержательные особенности составляющих здорового образа жизни студентов.

Глава 4. ПСИХОФИЗИОЛОГИЧЕСКИЕ ОСНОВЫ УЧЕБНОГО ТРУДА И ИНТЕЛЛЕКТУАЛЬНОЙ ДЕЯТЕЛЬНОСТИ.

4.1. Учебный труд и факторы его определяющие.
Прогресс науки и техники вызвал необходимость получения человеком значительного объема профессиональных знаний и большого количества разнообразной информации, возрос темп жизни. Все это обуславливает перемещение тяжести нагрузки с физической сферы на психическую, умственную и эмоциональную.

Психофизиологическая характеристика труда — сопряженная характеристика изменений психических и физиологических функций организма под влиянием определенной трудовой деятельности.

Работоспособность — потенциальная возможность человека противостоять различным видам утомления и характеризуется продолжительностью качественного выполнения соответствующей работы.

Утомление — физиологическое состояние организма, проявляющееся во временном снижении его работоспособности в результате проведенной работы.

Переутомление — крайняя степень утомления, вызванная накоплением утомления из-за нерационального режима труда и отдыха, неправильного образ жизни, недостаточного сна и т.п.

Самочувствие — субъективное ощущение внутреннего состояния физиологического и психологического комфорта или дискомфорта.
Учеба студента является характерным примером современного умственного труда, к которому принято относить работу, связанную с получением и переработкой информации. Учебный труд характеризуется напряжением сенсорного аппарата, памяти, активизацией процессов мышления, эмоциональной сферы. Учебный труд и интеллектуальная деятельность студентов является важнейшим фактором обеспечения высокого качества профессиональной подготовки выпускников вузов. Эта деятельность представляет собой сложный процесс, который зависит от многих как объективных, так и субъективных факторов. 
К объективным факторам относят среду жизнедеятельности и учебного труда студентов, возраст, пол, состояние здоровья, общую учебную нагрузку, отдых, в том числе активный. К субъективным факторам следует отнести: знания, профессиональные способности, мотивацию обучения, работоспособность, нервно-психическую устойчивость, темп учебной деятельности, уровень физического развития, и физической подготовленности, утомляемость, уровень развития высших психических функций, ведение здорового образа жизни, личностные качества (особенности характера, темперамент, коммуникабельность), соблюдение режима дня, труда и отдыха, питания, двигательной активности, способность адаптироваться к социальным условиям обучения в вузе.
Следует отметить, что абсолютное большинство иностранных студентов, приезжая в другую страну сталкивается с множеством трудностей как физиологического (привыкание к климату, кухне), так и социально-психологического характера (приспособление к бытовым условиям, нормам поведения и требованиям учебной деятельности).

Для успешного управления учебно-воспитательным процессом иностранных студентов необходимо учитывать, эти факторы и необходимость адаптации к ним. Сам процесс адаптации в этом случае довольно сложен и включает в себя несколько видов адаптации: индивидуально-психологическую, культурную, социально-психологическую, этнопсихологическую, коммуникативную, физиологическую и др. Все они тесно связанны между собой и обусловлены преодолением культурного и языкового барьеров, а также приспособлением организма к новым климатическим условиям. Все перечисленные виды адаптации, особенно на начальном этапе обучения, проявляются одновременно и являются серьезными препятствиями, как в познавательной, так и коммуникативной деятельности. Преодоление этих препятствий сопряжено с существенными затратами интеллектуальных, психических и физических сил студентов. Социально-психологическая адаптация иностранных студентов к учебно-воспитательному процессу вуза обусловлена их включением в новую социокультурную, языковую и учебную среду, связана с установлением и развитием формальных и неформальных отношений с преподавателями и друг с другом, с украинскими студентами. А также наблюдается зависимость от объема информации и напряженности учебного процесса. Организация успешной адаптации способствует более быстрому включению их в студенческую среду, облегчает процесс обучения и воспитания.

Студенческий возраст характеризуется поиском молодыми людьми ответов на разнообразные нравственно-этические, эстетические, научные, общекультурные, политические и другие вопросы. Это время интенсивной работы над формированием своей личности, выработки стиля поведения, происходит также становление целостного интеллекта и его отдельных функций, в котором определяющую роль играет деятельность по усвоению знаний, умений, навыков, т.е. образование и учение. Процесс включения иностранных студентов в учебную среду нередко осложняется тем обстоятельством, что не все они осознают значимость некоторых изучаемых предметов.

Студенческий возраст является также заключительным этапом возрастного развития психофизиологических и двигательных возможностей организма. Молодые люди в этот период обладают большими возможностями для напряженной учебной деятельности. И все же восстановительные процессы у многих студентов проходят неполноценно по причине недостаточного сна, нерегулярного питания, малого пребывания на свежем воздухе, ограниченного использования средств физической культуры и спорта и других причин.

Многим студентам сложно адаптироваться к обучению в вузе, так как они сталкиваются с новыми для себя условиями жизни и учебной деятельности. А именно:
- необходимостью усвоения большого объема учебной и научной информации и с дефицитом времени, большим объемом самостоятельной работы;
- новыми формами и методами обучения;

- приспособлением к новой системе обучения;

- новым коллективом и обстановкой, общением на неродном языке, недостаточным знанием русского языка;
- выработкой нужных для будущей профессии умений и навыков, их практическим применением, а также принятие ценностей будущей профессии.
Это создает высокое нервно-эмоциональное напряжение, что отрицательно отражается на здоровье и, особенно, на психофизическом состоянии студентов.

Существует еще целый ряд обстоятельств студенческой жизни, которые негативно влияют на учебную деятельность и психофизиологическое состояние студентов:

- отсутствие хорошо налаженных межличностных и межнациональных отношений, а стало быть, и группового контакта, что характерно для всякого формирующегося коллектива;

- ломка сложившегося за годы учебы в своей стране жизненного стереотипа и формирование нового, «вузовского»;

- сопутствующие поступлению в вуз новые заботы, которые возникают у студентов, проживающих вдали от семьи (самообслуживание, самостоятельное ведение бюджета, планирование и организация своего учебного и свободного времени).

Вследствие этих причин, период адаптации, связанный с изменением прежних стереотипов, может изначально привести к низкой успеваемости.

4.2. Умственная работоспособность и утомление.

Умственная работоспособность может изменяться в зависимости от самочувствия и настроения студента, понимания им смысла выполняемой работы, интереса к ней, эмоций и волевых усилий, воздействия со стороны других лиц в виде поощрений, указаний, призывов и т.п. При этом один и тот же фактор может оказывать на работоспособность различных лиц противоположное влияние. Так, неудовлетворенность собой и своей деятельностью одних мобилизует, других угнетает. Положительный мотив в деятельности у одних студентов повышает продуктивность внимания, у других вызывает понижение работоспособности из-за чрезмерного напряжения, обусловленного либо боязнью допустить ошибки в работе, либо стремлением выполнить задание как можно лучше.

При длительной и достаточно напряженной работе наступает умственное утомление, при котором деятельность внешних органов чувств или чрезмерно повышается, или до крайности ослабляется. При умственном утомлении снижается сила памяти, следствием чего возникает «убегание мыслей», быстрое исчезновение из памяти того, что незадолго до этого было усвоено.

Умственное утомление это объективное состояние организма, а умственная усталость — субъективное чувство человека. Умственная усталость может нарастать при неудовлетворенности работой, неудачах в ней. Наоборот, успешное завершение работы снижает усталость. Чувство усталости можно снять эмоциями сосредоточением внимания, усилением интереса к работе. В возбужденном состоянии можно не замечать утомления. Так, несмотря на то, что экзамены у студентов проходят в конце семестра, когда они утомлены, эмоциональный подъем в день экзамена бывает настолько высокими, что временно снимает чувство усталости. Успешная сдача экзамена еще больше мобилизует студента, неудача же может привести к депрессии.

Умственный труд протекает в условиях малой двигательной активности. Это приводит к возникновению условий для повышенной утомляемости, снижения работоспособности, ухудшения общего самочувствия. Поэтому умственная деятельность студентов, связанная с психическими перенапряжениями, предъявляет высокие требования к организму и при определенных неблагоприятных условиях может быть причиной серьезных заболеваний, особенно сердечно-сосудистой системы, органов пищеварения, нервной системы и других.

Освоение знаний, умений и навыков на этапе высшего образования требует от студента проявления таких его высших психических функций, как внимание, память, мышление, скорость переработки информации и т.п. В связи с этим умственная деятельность человека сопровождается изменением состояния организма, т.е. изменения функционального состояния различных органов и систем организма. 
Изменения состояния организма происходят как под влиянием условий внешней среды (освещенность рабочего места, шум, температура воздуха и т.д.) так и факторов физиологического характера (состояние здоровья, обусловленное питанием, отдыхом и т.п.). Интенсивная умственная работа особенно сказывается на состоянии центральной нервной системы и на протекании психических процессов. Прежде всего, увеличивается потребление кислорода и питательных веществ тканями головного мозга — он потребляет до 20% кислорода, поступающего во внутреннюю среду организма. 

Функции сердечно-сосудистой системы при умственной работе тоже изменяются. Длительное пребывание в положении сидя, отрицательные эмоции, напряженная работа в условиях дефицита времени, нервно-психическое напряжение снижают эффективность кровообращения в головном мозге, происходит увеличение кровенаполнения сосудов мозга, сужение периферических сосудов конечностей и расширение сосудов внутренних органов. При отрицательных эмоциях в крови увеличивается количество адреналина. Под влиянием адреналина учащается ритм сердца, что связано с большим расходом энергии, при этом доставка к органам питательных веществ и кислорода ограничивается, т.е. происходят сосудистые реакции, обратные тем, которые бывают при мышечной деятельности. Действие эмоциональных факторов и нервно-психического напряжения во время умственной работы заметно сказывается на аппарате кровообращения и дыхания. Уменьшается размах движений диафрагмы, что отрицательно сказывается на функции дыхательной системы.

Одной из неблагоприятных сторон умственной деятельности является снижение двигательной активности. В условиях ее ограничения, изменения сердечной деятельности, возникающие под влиянием напряженного интеллектуального труда, сохраняются дольше, чем в условиях нормальной двигательной активности.
При длительной умственной работе из-за ограничения движений и наклонного положения головы затрудняется отток венозной крови из головного мозга, что вызывает головную боль и снижение работоспособности.
Существует две фазы развития утомления: компенсированная (работа выполняется за счет подключения энергетических резервов организма) и некомпенсированная (когда человек совершает умственную работу без интереса к ней относительно долго, а затем наступает период, когда усталый человек выполняет эту работу за счет волевого усилия).
К причинам, вызывающим умственное утомление студентов, можно отнести следующее:
- загруженность интеллектуальной сферы, высокая мобилизация высших процессов психической деятельности человека (внимания, памяти, мышления);
- нахождение длительное время в закрытых помещениях, в соблюдении определенной рабочей позы, в ограничении подвижности;
- необходимость самоорганизации и самоподготовки;
- ощущение недостатка времени;
- условия проживания, межличностные и межнациональные отношения;
- анатомо-физиологические особенности организма, рост и развитие которого завершается в студенческие годы.
У иностранных студентов вышеперечисленные причины усугубляются оторванностью от Родины, семьи, языковой барьер и пр.
Утомление служит естественным сигналом возможного истощения организма и одновременно предохранительным биологическим механизмом, защищающим его от перенапряжения. Вместе с тем утомление является также и стимулятором, мобилизующим резервы организма и обеспечивающим рост функциональных возможностей организма. 
Необходимо также учитывать ряд факторов, которые сами по себе не вызывают утомления, но способствуют его появлению. Среди них: хронические заболевания, плохое физическое развитие, нерегулярное питание и др.
В учебной работе утомление сказывается на темпе выполнения учебных заданий (он замедляется), на увеличении количества ошибок. Также студенты становятся менее сосредоточенными на занятии, возрастает число отвлечений от дела.
Усиление интереса к работе, позитивный эмоциональный фон, успешное завершение работы или какого-то ее этапа может снижать чувство усталости. И, наоборот, при недостаточной мотивации к работе, при неудовлетворенности в ней, чувство усталости может нарастать. Дальнейшее продолжение работы в таком состоянии приводит к появлению чувства неудовольствия, нередко носящего оттенок раздражения.
Систематическое выполнение работы на фоне недовосстановления, чрезмерное нервно-психическое напряжение могут привести к состоянию переутомления, что приводит к неодолимому чувству усталости до начала работы, отсутствие интереса к ней, апатия, повышенная раздражительность, снижение аппетита, головокружение и головная боль.
Накапливание утомления происходит в результате несоответствия между утомлением и отдыхом. Переутомление очень опасно для психического здоровья человека, так как оно связано со снижением процесса возбуждения и лабильности, возникновением процесса истощения. 
Умственное переутомление особенно опасно для психического здоровья человека, так как оно связано со способностью центральной нервной системы к длительной работе с перегрузками, что в конечном итоге может привести к запредельному торможению в ее корковых и подкорковых структурах.
Устранение и профилактика утомления возможны за счет оптимизации физической, умственной и эмоциональной активности организма. Необходимы активный отдых, переключение на другие виды деятельности, использование средств восстановления.
4.3. Влияние периодичности ритмических процессов в организме на работоспособность студентов.
Суточная динамика работоспособности человека во многом определяется периодикой физиологических процессов под влиянием внешних (связанных с изменением внешней среды) и внутренних (ритм сердцебиения, дыхания, кровяного давления, умственная и физическая активность, глубина сна и др.) факторов, влияющих на человека.
Внутренние биологические ритмы принято называть биологическими часами. Работоспособность колеблется в течение суток в соответствии с биологическими ритмами. Высокая работоспособность в любом виде деятельности, как правило, обеспечивается только в том случае, если жизненный ритм правильно согласуется со свойственными организму биологическими ритмами его психофизиологических функций.
Так к началу дня усиливается деятельность сердечно-сосудистой системы, дыхательного аппарата, тонус мышечной системы, возбудимость нервной системы и т.д. И чем точнее совпадает начало учебно-трудовой деятельности с подъемом тонуса жизненно важных функций организма, тем продуктивнее выполняется учебный труд, повышается выносливость организма, снижается утомляемость, улучшается самочувствие. То же самое имеет место по отношению ко сну. Если к началу ночи функции организма снижают свою интенсивность, возбудимость нервной системы падает, и преобладают процессы торможения, сон отличается большой глубиной и эффективностью.
Для умственной работоспособности студентов изменения, приведенные выше, наблюдаются не всегда. Это обусловлено, во-первых, тем, что учебная деятельность студентов характеризуется постоянным переключением разных видов умственной деятельности (лекции, семинары, лабораторные занятия и др.), сменой обстановки; во-вторых, работоспособность студентов связана с их типологическими различиями; в-третьих, сказываются факторы, определяемые организацией учебного процесса. 

Различают студентов с устойчивой стереотипностью и последовательностью изменения работоспособности («ритмики») и студентов с неустойчивой их последовательностью («аритмики»). В зависимости от времени подъема работоспособности «ритмики» подразделяются на «утренние» и «вечерние» типы. 

Студенты, отнесенные к утреннему типу, так называемые «жаворонки», встают рано, с утра бодры, наиболее работоспособны с 9 — 10 до 14 часов. Они наиболее адаптированы к существующему режиму обучения, их биологический ритм практически совпадает с учебным ритмом дневного вуза.

Студенты вечернего типа, или «совы», наиболее работоспособны с 18 — 20 до 24 часов. В первую половину дня их работоспособность снижена, они поздно ложатся спать, чаще не высыпаются. Эти студенты (дневных вузов) находятся в менее благоприятных условиях обучения. 
Наблюдения показали, что организм «жаворонков» утром быстрее и активнее перестраивается с отдыха на работу и уже в 6 часов у этих студентов больше выбрасывается в кровь адреналина, норадреналина, которые поднимают артериальное давление, следовательно, у них в 1,5 раза чаще возникает гипертония чем в группе «сов». Это связано с тем, что у «сов» внутренние механизмы, которые влияют на повышение давления, работают медленнее. «Аритмики» занимают промежуточное положение между «жаворонками» и «совами», но ближе к «жаворонкам».
Все это необходимо для учета особенностей организации самостоятельной работы, быта и отдыха студентов.

4.4. Общие закономерности изменения работоспособности студентов в процессе обучения.
Работоспособность студентов изменяется под влиянием трудовой деятельности. Эти изменения наблюдаются в течение дня, недели, на протяжении каждого полугодия и учебного года в целом. Изменения работоспособности напрямую зависят от функциональных особенностей организма студентов, от особенностей и организации выполняемой работы и других причин. 
Работоспособность студентов условно можно разделить на такие периоды:

1. Период врабатывания.

2. Период оптимальной устойчивой работоспособности.

3. Период полной компенсации.

4. Период неустойчивой компенсации.

5. Период прогрессивного снижения работоспособности.

6. Период резкого снижения работоспособности.
Период врабатывания. Рабочий день студенты, как правило, не начинают сразу с высокой продуктивностью. В начале учебного дня они не могут сразу сосредоточиться и полностью включиться в занятия. На период врабатывания уходит от 10 — 20 до 40 минут. Этот период характеризуется постепенным повышением работоспособности и некоторыми ее колебаниями.

Период оптимальной устойчивой работоспособности длится 1,5 — 3 часа. В этом периоде изменения функций организма адекватны выполняемой учебной деятельности. 

В периоде полной компенсации начинают появляться первые признаки утомления, которые компенсируются волевым усилием и положительной мотивацией.
Период неустойчивой компенсации характеризуется нарастанием утомления, вследствие чего наблюдаются колебания волевого усилия. Продуктивность учебной деятельности снижается. Наблюдаются функциональные изменения в органах, системах, психических процессах, которые играют важную роль в учебной деятельности студента.

В периоде прогрессивного снижения работоспособности перед окончанием работы может наступить кратковременное ее повышение. Это происходит за счет мобилизации резервов организма (конечный прорыв).
Период резкого снижения работоспособности. Наступает утомление, продуктивность труда резко снижается.
В период отдыха после занятий наблюдается определенное восстановление работоспособности, уровень которой зависит от организации отдыха.
Между тем учебный день студентов не ограничивается лишь аудиторными занятиями, а включает также самоподготовку. Наличие второго подъема работоспособности при самоподготовке объясняется не только суточной ритмикой, но и психологической установкой на выполнение учебной работы.

Умственная работоспособность изменяется и в течение недели. Работоспособность в начале учебной недели бывает несколько понижена. На понедельник приходится стадия врабатывания, что связано с вхождением в привычный режим учебной работы после отдыха и выходного дня. На вторник, среду и четверг приходится период высокой работоспособности, а развивающееся утомление приходится на пятницу и субботу, и работоспособность снижается. В некоторых случаях наблюдается некоторое повышение работоспособности. Это происходит в результате так называемого «конечного прорыва». Он рассматривается как результат усиления деятельности при ожидании окончания работы и предстоящего отдыха. Именно поэтому в воскресенье следует больше внимания уделять активному отдыху, занятиям физическими упражнениями.
Подобная классическая работоспособность может изменяться под влиянием нервно-эмоционального фактора. Большие учебные нагрузки в сочетании с эмоциональными переживаниями (контрольная работа, зачет) в начале недели, как правило, вызывают значительное снижение работоспособности. Следующие за этим обычные нагрузки, контрастные и легкие по отношению к первым, эффективно стимулируют восстановление работоспособности с появлением в конце недели фазы суперкомпенсации.

При характеристике изменений работоспособности студентов по семестрам и в целом за учебный год следует отметить, что в начале учебного года процесс «врабатывания» затягивается до 3 — 3,5 недель, затем наступает период «стабилизации» работоспособности, который длится 2 — 2,5 месяца. 
С началом зачетной сессии, когда к учебной нагрузке добавляется подготовка к зачетам и экзаменам ежедневная нагрузка увеличивается в среднем до 11 — 13 часов. В сочетании с сильными эмоциональными переживаниями работоспособность начинает снижаться. В период экзаменов эта тенденция усиливается. В период экзаменов к интеллектуально-эмоциональной сфере студентов предъявляются повышенные требования. К психофизиологическому дискомфорту может привести как учебная перегрузка, так и плохая организация учебного труда — неритмичность работы, отсутствие своевременного и качественного отдыха, питания, нарушение режима сна.
В период зимних каникул работоспособность восстанавливается к исходному уровню, а если отдых активный (спортивные мероприятия и т.д.), то наблюдается явление сверхвосстановления работоспособности. Благоприятно также сказываются поездки домой в это время, хотя они и сопряжены с перепадом климатических зон, и последствиями, вызванными этим, но психологический и эмоциональный аспект визита домой трудно переоценить. 
Начало второго полугодия также сопровождается периодом врабатывания, но его продолжительность не превышает 1,5 недели.

Дальнейшие изменения работоспособности сходны с отмеченными в первом полугодии. Высокий уровень устойчивости работоспособности наблюдается до середины апреля. Затем, вследствие накопления негативных факторов жизнедеятельности студентов, наблюдается снижение работоспособности. В целом ее уровень по сравнению со вторым семестром несколько ниже. В период экзаменов градиент работоспособности выражен резче, чем в первом полугодии. Процесс восстановления после второго семестра протекает медленнее, чем после первого. Это связано с глубиной и накоплением утомления.
Для оптимизации учебно-трудовой деятельности и отдыха студентов необходимо учитывать последовательную смену периодов изменения работоспособности. Независимо от временных параметров (учебный день, неделя, семестры, учебный год в целом) учебная деятельность начинается с периода врабатывания, затем наступает устойчивая и высокая работоспособность и ее снижение.

4.5. Средства физической культуры в регулировании работоспособности студентов.
Одна из важнейших характеристик личности — интеллект. Условием интеллектуальной деятельности и ее характеристикой служат умственные способности, которые формируются и развиваются в течение всей жизни. Интеллект проявляется в познавательной и творческой деятельности, включает процесс приобретения знаний, опыт и способность использовать их на практике.

Другой, не менее важной стороной личности является эмоционально-волевая сфера, темперамент и характер. Возможность регулировать формирование личности достигается тренировкой, упражнением и воспитанием. Систематические занятия физическими упражнениями оказывают положительное воздействие на психические функции, с детского возраста формируют умственную и эмоциональную устойчивость к напряженной деятельности. Двигательный и умственный виды деятельности человека взаимосвязаны.
Многочисленные исследования по изучению параметров мышления, памяти, устойчивости внимания, динамики умственной работоспособности в процессе производственной деятельности у адаптированных (тренированных) к систематическим физическим нагрузкам лиц и у неадаптированных (нетренированных) свидетельствуют, что параметры умственной работоспособности прямо зависят от уровня общей и специальной физической подготовленности. Умственная деятельность будет в меньшей степени подвержена влиянию неблагоприятных факторов, если целенаправленно применять средства и методы физической культуры (например, физкультурные паузы, активный отдых и т.п.).

Оптимально дозированная мышечная нагрузка повышает общий тонус организма, создает устойчивое бодрое настроение, которое служит наиболее благоприятным фоном для умственной деятельности и важным профилактическим средством против переутомления. Устранение и профилактика утомления возможны за счет оптимизации физической, умственной и эмоциональной активности организма. Необходимы активный отдых, переключение на другие виды деятельности, использование средств восстановления. 
Занятия физическими упражнениями заметно влияют на изменение умственной работоспособности у студентов первого курса, в меньшей степени у студентов старших курсов. Первокурсники больше утомляются в процессе учебных занятий в условиях адаптации к вузовскому обучению. Поэтому для них занятия по физическому воспитанию — одно из важнейших средств адаптации к условиям жизни и обучения в вузе. 

Большое профилактическое значение имеют и самостоятельные занятия студентов физическими упражнениями в режиме дня. Ежедневная утренняя зарядка, прогулка или пробежка на свежем воздухе благоприятно влияют на организм, повышают тонус мышц, улучшают кровообращение и газообмен, а это положительно влияет на повышение умственной работоспособности студентов.Чем выше уровень физической подготовленности, тем выше уровень умственной работоспособности. 
Систематически заниматься в период экзаменов физической культурой еще не стало доброй традицией, хотя имеется положительный опыт ряда вузов. Эффект занятий физическими упражнениями можно повысить, если они сочетаются с оптимальным режимом жизнедеятельности студентов. Благоприятное воздействие на утомленных учебным трудом студентов оказывают упражнения циклического характера умеренной интенсивности (при ЧСС 120 — 140 уд/мин). Этот эффект тем выше, чем больше мышечных групп вовлекается в активную деятельность. После экзамена, чтобы ускорить восстановительные процессы и снять нервное напряжение, полезно выполнять умеренные циклические упражнения.

Таким образом, не стоит недооценивать вопросы адаптации, связанные с физической активностью как иностранных, так и отечественных учащихся, так как именно здесь кроются резервы повышения эффективности процесса адаптации. Двигательная активность является мощным средством восстановления психических и физических сил иностранных студентов, помогает справиться с проблемами социальной и индивидуально-психологической адаптации, оказывает высокий эффект в сохранении и повышении умственной работоспособности.
Контрольные вопросы.
1. Объективные и субъективные факторы обучения и реакция на них организма студентов.
2. Характерные особенности студенческого возраста.

3. Работоспособность и влияние на нее различных факторов.

4. Изменения состояния организма студентов под влиянием умственной работы.

5. Последствия утомления на умственную работоспособность студентов.

6. Влияние на работоспособность периодичности ритмических процессов в организме.
7. Общие закономерности изменения работоспособности студентов в процессе обучения.
8. Изменение работоспособности в течение рабочего дня.
9. Изменение работоспособности в течение учебной недели.
10. Изменение работоспособности по семестрам и в целом за учебный год.
11. Использование средств физической культуры в регулировании работоспособности студентов.
Глава 5. ФИЗИЧЕСКАЯ ПОДГОТОВКА СТУДЕНТОВ В ВУЗАХ.
Программа по дисциплине «физическое воспитание» для вузов ориентирована на овладение минимально необходимым уровнем основных двигательных качеств. Основной целью физической подготовки студентов есть общая физическая подготовка.

Физическая подготовка — это процесс, направленный на укрепление здоровья занимающихся, разностороннее физическое развитие, воспитание необходимых двигательных качеств и подготовку организма к максимальным напряжениям.

5.1. Общая и специальная физическая подготовка.

Общая физическая подготовка (ОФП) — это процесс развития и усовершенствование двигательных физических качеств, направленный на всестороннее и гармоническое физическое развитие человека, которое способствует лучшей приспособленности организма к изменяющимся условиям внешней среды. 
Общая физическая подготовка способствует расширению функциональных возможностей организма и является базовой для специальной физической подготовки и достижения высоких результатов в профессиональной или спортивной деятельности.
Конкретные показатели физического развития и усовершенствования всегда определяются реальными требованиями и обстоятельствами жизни общества на каждом историческом этапе. Но в них всегда присутствуют требования к высокому уровню здоровья и общей трудоспособности. При этом не следует забывать, что даже достаточно высокая общая физическая подготовленность не может обеспечить успех в разных видах профессиональной деятельности или в конкретной спортивной дисциплине. Поэтому в одних случаях необходимо повышать уровень выносливости, а в других — силы и т.д. В связи с этим необходимая специально направленная физическая подготовка (СФП), которая обеспечит развитие специальных физических и психофизиологических качеств, необходимых в том или ином виде деятельности.
Специальная физическая подготовка (СФП) — это процесс, который обеспечивает развитие физических качеств и формирование двигательных умений и навыков, специфичных лишь для конкретных видов спорта или конкретных профессий. Специальная  физическая  подготовка  обеспечивает  избирательное развитие отдельных групп мышц, несущих основную нагрузку при выполнении специализированных упражнений. 
СФП довольно разнообразная по своим направлениям, но все ее виды можно разделить на две  основные группы: спортивная подготовка и профессионально-прикладная физическая подготовка. 

В отличие от ОФП, спортивная подготовка (тренировка) — это целенаправленное использование знаний, средств, методов и условий, которое разрешает направленно влиять на развитие спортсмена и обеспечивать необходимый уровень его готовности к спортивным достижениям. 
Профессионально-прикладная физическая подготовка (ППФП) — разновидность специальной физической подготовки, которая сформировалась в самостоятельное направление физического воспитания и направленная на психофизическую подготовку человека к профессиональной деятельности. Более конкретно о проблемах и содержании ППФП будет изложено дальше.
5.2. Профессионально-прикладная физическая подготовка.
Зарождение «физического воспитания» как такого, специалисты относят к первобытному обществу. Именно тогда человек самой жизнью был поставлен в условия, которые требовали от него высоких физических кондиций. Слабое физическое развитие угрожало жизни человека, в связи с чем физические упражнения занимали ведущее место среди других жизненно необходимых атрибутов наших далеких предков. Еще в далекой давности с помощью примитивной имитации и через игры детей сызмала готовили к будущим общественным и военным обязанностям. От имитационных игр человек постепенно и опосредованно переходил сначала к разрозненным и нецелевым, а потом ко все более специализированным физическим упражнениям. Приобретенные умения были носителями общественно-исторического двигательного опыта, имели большое значение для приспособления человека к окружающей среде и общественной жизни. Повседневно используя орудие работы, человек постепенно подошел к пониманию зависимости успеха производственной деятельности от предыдущей двигательной подготовки. Такая подготовка представляла собой выполнение движений и действий, подобных трудовым. Так, физические упражнения, которые по своей структуре не принадлежали непосредственно производству, оказывали содействие подготовке к нему, формируя и совершенствуя определенные знания, умение и привычки работников.
Учебную и воспитательную работу высших учебных заведений, направленную на подготовку студентов к сознательному выбору профессии, принято называть профориентацией. Студент, который попал в высшее учебное заведение, уже сделал свой собственный выбор профессии, он учится по специальности и в будущем станет специалистом в избранной области. Однако наблюдения свидетельствуют — чтобы стать настоящим специалистом, необходимо поддерживать на протяжении всего времени обучения чувство увлечения не только избранной специальностью, но и укреплением своего  здоровья, развитием физических и нравственно-волевых качеств.
Внедрение профессионально-прикладной физической подготовки (ППФП) в практику физического воспитания студентов Национального фармацевтического университета создает предпосылки для сокращения сроков адаптации к условиям обучения, достижение высокой умственной трудоспособности и производительности работы.

5.2.1. Определение понятия ППФП, ее цель и задачи.

Что же такое «профессионально-прикладная физическая подготовка» (ППФП)? Профессиональной подготовка называется потому, что она связана с будущей профессией. ППФП — это специальный педагогический процесс с направленным использованием форм, средств и методов физического воспитания, которые в совокупности обеспечивают развитие и усовершенствование функциональных, психических и физических возможностей человека, необходимых в конкретных видах трудовой деятельности. В связи с этим физическая подготовка оказывает содействие повышению эффективности профессионального обучения и обеспечению высокой трудоспособности специалиста.

Практический опыт свидетельствует о положительном влиянии занятий физическими упражнениями на организм человека. Молодежь, которая систематически занимается физическими упражнениями, меньше болеет, быстрее адаптируется к обучению и производственным условиям, более целенаправленная, настойчивая в достижении поставленной цели.

В то же время нет прямой зависимости между уровнем физической подготовленности, успешностью освоения профессии и производительностью работы. Вот некоторые примеры. Квалифицированный повар в возрасте 45 — 50 лет успешно справляется с производственной задачей на протяжении 10 — 15 лет. А физически он подготовлен слабо, плавать не умеет, подтягивается на перекладине не более 2 раз, пробегает дистанцию 100 м с большим трудом. И наоборот, молодой рабочий, спортсмен-разрядник значительно уступает своему старшему товарищу за производственными показателями. В чем же дело? А в том, что мы привыкли думать, будто бы здоровый человек, который владеет высоким уровнем развития физических качеств, способен успешно освоить любую рабочую специальность. Однако это не совсем так. Действительно, человек может успешно освоить профессию и совершенствоваться в ней, но при условии: физические качества, которые развиты в процессе занятий физическими упражнениями или спортом, отвечают профессионально важным, т.е. тем физическими качествами, которые являются наиболее важными и характерными для освоения конкретной специальности. 
Подобный подход давно разработан при подготовке высококвалифицированных спортсменов, при котором на базе общей физической подготовленности целеустремленно развивают те физические качества и двигательные привычки, которые необходимы для выполнения конкретных действий, характерных для избранного вида спорта. Так, гимнастам необходимы сила рук и плечевого пояса, вестибулярная стойкость, способность ориентироваться в пространстве и т.д. А, например, для прыгуна в высоту эти качества не являются ведущими, так как спортивный результат в этом виде спорта определяется уровнем развития скоростно-силовых качеств и координацией движений.

Сегодня стал вопрос об интенсификации производства, резкое повышение качества подготовки специалистов к конкретным видам трудовой деятельности, и так, возникшая необходимость в профилировании физического воспитания с учетом требований избранной профессии.
Любая физическая деятельность человека в быту, на производстве, в спорте требует определенного уровня развития физических, или как их еще называют, двигательных качеств. Чем он выше, тем лучше трудоспособность организма и высшая производительность работы при одновременно меньших затратах энергии. Основные физические качества — выносливость, сила, скорость, гибкость, ловкость. Уровень их развития определяет эффективность трудовой деятельности человека, состояние  его здоровья, долголетия активной жизни, успехов в обучении, работе или спорте. 

Главная цель профессионально-прикладной физической подготовки — разносторонняя физическая подготовленность молодых людей, быстрое и эффективное овладение ими знаниями, умениями и навыками, необходимыми для освоения будущей профессии. Чем многогранней будет физическая подготовленность студентов, тем большим числом двигательных навыков они овладеют. Чтобы достичь этой цели, необходимо создать у будущих специалистов психофизическую готовность, которая обеспечат сознательное и методически правильное использование средств физической культуры и спорта для подготовки к профессиональным видам работы с учетом специфики каждой специальности. Молодые люди должны быть готовыми:

· к ускорению профессионального обучения;

· к достижению высококвалифицированной производственной работы в избранной профессии;

· к предупреждению профессиональных заболеваний и травматизма, обеспечение профессионального долголетия;

· к использованию средств физического воспитания и спорта для активного отдыха, восстановления общей и профессиональной трудоспособности в рабочее и свободное время.

Конкретные задачи ППФП студентов определяются особенностями их будущей профессиональной деятельности. Они заключаются в том, чтобы: освоить необходимые прикладные знания; сформировать прикладные умения и навыки; воспитать и усовершенствовать прикладные психофизические качества.
При решении задач ППФП будущих специалистов следует всегда помнить, что такая подготовка должна  осуществляться в тесной взаимосвязи с общей физической подготовкой, которая в высших учебных заведениях Украины является  базовой основой практического раздела учебной дисциплины «Физическое воспитание».

Занятия по профессионально-прикладной физической подготовке студентов вуза проводятся в разных формах:

а) обязательные по учебному расписанию — теоретические и практические;

б) в свободное внеучебное время — в форме самостоятельных занятий физическими упражнениями, тренировок в разных спортивных секциях, участие в спортивных соревнованиях, в оздоровительных или спортивно-массовых мероприятиях и т.п.
Учебной программой по физическому воспитанию предполагаются проведение теоретических занятий по обязательным темам для каждого курса. Теоретические занятия весьма актуальны, так как в целом ряде случаев это единственный путь к овладению студентами необходимыми профессионально-прикладными знаниями, связанными с использованием средств физической культуры и спорта в своей профессиональной деятельности. На таких теоретических занятиях должны быть раскрыты следующие вопросы:

1) характеристика разных видов работы с конкретным определением психофизиологических особенностей работы специалистов соответственно избранной профессии;

2) динамика трудоспособности человека во время работы, характеристика особенностей ее изменения, у специалистов данного профиля на протяжении рабочего дня, недели и года;

3) влияние возрастных и индивидуальных особенностей человека, географических, климатических и гигиеничных условий работы на динамику трудоспособности специалиста;

4) использование средств физической культуры и спорта для повышения или восстановление трудоспособности с учетом условий, характера и режима  работы и отдыха;

5) методические основы подбора физических упражнений и видов спорта для борьбы с производственным переутомлением и профилактикой профессиональных заболеваний.

5.2.2. Основные факторы, определяющие содержание ППФП.

В содержании и организации ППФП студентов высших учебных заведений есть особенности, которые решают широкий круг специальных задач. Для их решения подбираются наиболее адекватные и эффективные средства и методы физического воспитания, разрабатываются новые. Вместе с тем эта подготовка не является чем-то обособленным от системы физического воспитания, а органически связана со всеми ее основными направлениями, использует ее средства, методы, формы.
Профессионально-прикладная физическая подготовка является составной частью (подсистемой) общей системы подготовки специалиста в высшем учебном заведении. Поэтому ее необходимо связывать не только с физическим воспитанием, но и с общим процессом обучения и воспитанием студентов. ППФП тесно связана также с воспитательной, образовательной и оздоровительной работами, которые проводятся в процессе физического воспитания, и основывается на них.
Содержание ППФП студентов высших учебных заведений определяется рядом факторов, обусловленных структурой и развитием современного производства. Основными факторами являются:

· формы и виды работы специалистов конкретной профессии;

· условия и характер работы;

· режим работы и отдыха;

· особенности динамики трудоспособности специалистов во время работы, специфика их профессиональной усталости и заболеваний;

· индивидуальные психофизиологические особенности деятельности специалиста.
К дополнительным факторам, определяющим содержание ППФП, относятся индивидуальные особенности будущих специалистов, а также географо-климатические условия региона, где предстоит работать и жить выпускнику.

Итак, вышеуказанные условия трудовой деятельности требуют развития у студентов соответствующих специальных физических и психических качеств.

5.2.3. Методика подбора средств ППФП студентов.

При выборе методов и  средств ППФП необходимо учитывать особенности учебного процесса на каждом факультете, а также специфику будущей профессиональной деятельности студентов.

Средства ППФП можно объединить в такие группы:

· прикладные физические упражнения и отдельные элементы разных видов спорта (важно, чтобы их психофизическое влияние совпадало с необходимыми физическими и специальными качествами, которые необходимы будущему специалисту);

· прикладные виды спорта  или их целостное применение;

· оздоровительные силы природы и гигиеничные факторы (специальные водные процедуры, закаливание  и т.п.);

· вспомогательные средства, которые обеспечивают качество учебного процесса (тренажеры, специальные технические устройства, которые моделируют отдельные условия и характер будущей работы).

В большинстве отечественных исследований при определении содержания ППФП доказано, что ведущая роль предоставляется общей выносливости, которая обеспечивает высокую профессиональную трудоспособность. При выборе отдельных прикладных упражнений следует уделять особое внимание упражнениям для развития выносливости. 

Выдающийся хирург — кардиолог и активный популяризатор двигательной активности академик Н. М. Амосов считал, что взаимодействие всех жизненно важных систем организма лучше всего проявляется через выносливость. Основа выносливости — хорошо функционирующий механизм кислородного обеспечения. Он положительно влияет на центральную нервную систему, которая более четко координирует работу физиологических систем, тем самым повышая общую и профессиональную трудоспособность, а также улучшая самочувствие.  

При профессионально- прикладной физической подготовке используются как общие педагогические методы (сознания, активности, доступности, систематичности и прочие), так и специфические, которые базируются на активной двигательной деятельности: метод регламентированного упражнения, игровой метод, соревновательный и т.п.

Среди методов развития двигательных качеств особое значение имеет метод круговой тренировки. Он разрешает обеспечить индивидуальный подход, повысить плотность занятий, приучить к самостоятельности выполнения задач. 
5.2.4. Особенности ППФП студентов высших медико-фармацевтических учебных заведений.
Организация ППФП студентов в высших учебных заведениях предполагает использование специализированной подготовки в учебное и свободное время. Организация ППФП на учебных занятиях определяется рабочей программой по учебной дисциплине «физическое воспитание». В рабочей программе отображаются особенности будущей профессии студентов каждого факультета и учитываются материально-технические возможности конкретного вуза. 
Цель профессионально-прикладной физической подготовки студентов Национального фармацевтического университета: оказывать содействие освоению конкретной профессии провизора, инженера-технолога, инженера-биотехнолога, достижение ими необходимого уровня профессиональной дееспособности и психофизической готовности к высокопроизводительной работе. Эта цель вытекает из потребности фармацевтической индустрии в специалистах, способных плодотворно трудиться в условиях научно-технического прогресса, который постоянно усложняется.

Наряду с этим, вуз — это школа самостоятельного творчества. Поэтому важно целеустремленно вооружать будущих специалистов теорией и опытом самовоспитания, умело осуществлять управление этим процессом. Планомерное осуществление мероприятий прикладной профессиональной адаптации студентов поможет в самоопределении и становлении специалиста.

Всестороннее изучение трудовой деятельности специалистов фармацевтической области позволяет проявить комплекс психофизических свойств и качеств, необходимых специалисту любого профиля. К числу таких необходимых компонентов профессиональной подготовленности специалистов, реализованных в процессе ППФП, относятся разные сенсорные, умственные, двигательные, волевые, педагогические и организационные навыки и умения.

Определение требований к специалистам современной фармацевтической области, возможностей их реализации в процессе физического воспитания разрешает сформулировать цель, задачи и критерии эффективности ППФП студентов Национального фармацевтического университета.
В процессе физического воспитания будущих провизоров и инженеров должны решаться такие профессионально-прикладные задачи:

1) обеспечение высокого уровня профессиональной трудоспособности, интенсивной умственной работы, функционирование центральной нервной, сердечно-сосудистой и дыхательной, мышечной систем, систем терморегуляции, усовершенствование зрительного, слухового восприятия, коллективными и индивидуальными приемами поддержки необходимого уровня трудоспособности в процессе трудовой деятельности;

2) укрепление здоровья, профилактика возможных заболеваний, и, прежде всего, заболеваний сердечно-сосудистой и нервной систем;

3) развитие навыков и умений разных восприятий: быстрого запоминания, оперативного мышления, выразительного языка и жестикуляции, рациональных движений, умения наблюдать, педагогических, организаторских и командных навыков и способностей, формирование знаний и умений использования в прикладных целях элементов физической культуры и спорта;

4) воспитание у личности социальной активности, глубокого интереса к профессии, физической культуре, моральных качеств человека, преданности делу, добросовестности в работе, коллективизма и товарищеской взаимопомощи, честности, правдивости, гуманного отношения и уважения к людям, трудолюбия.
На протяжении рабочей смены провизор-информатор обслуживает большое количество покупателей. Отпуск врачебных препаратов в аптеке осуществляется в вертикальном положении тела, которое может стать причиной нарушения осанки, деформации стопы, ухудшения кровообращения, особенно в нижних конечностях.

Поэтому во время профессионально-прикладной подготовки фармацевтов необходимо развивать силу мышц плечевого пояса, туловища, стопы; совершенствовать координацию движений и выносливость. 
С помощью средств ППФП воспитываются и совершенствуются психические и волевые качества, усваиваются знания и умения из производственной и физической культуры, развиваются разные профессионально важные сенсорные, умственные и двигательные навыки, обеспечивается высокий уровень функционирования и надежности всех основных органов, систем, психических и физиологических процессов человеческого организма.

Исследование показали, что работа специалиста, который систематически занимается физической культурой и спортом, используя упражнения профессионально-прикладной подготовки, более квалифицированная, продуктивная, экономичная. 
5.3. Методические принципы, методы и средства физического воспитания.

Методические принципы — основополагающие методические закономерности педагогического процесса, выражающие основные требования к построению, содержанию, организации учебно-тренировочного процесса. Методические принципы физического воспитания совпадают с общедидактическими. Физическое воспитание — один из видов педагогического процесса, и на него распространяются общие принципы педагогики: принцип сознательности и активности, наглядности, доступности, систематичности и динамичности. 

Принцип сознательности и активности. Наибольшего успеха при занятиях физическими упражнениями можно достигнуть при сознательном, заинтересованном отношении занимающихся. Этому будет способствовать формирование осмысленного отношения и устойчивого интереса к занятиям физическими упражнениями. Следствием сознательного отношения к физическим упражнениям при подборе увлекательного материала и оптимальной организации занятий должна стать активность занимающихся, которая проявляется в инициативности, самостоятельности и творческом отношении к делу. 

Принцип наглядности. Наглядность обучения и воспитания предлагает как  широкое использование зрительных  ощущений,  восприятий, образов, так и постоянную опору на свидетельства органов чувств, благодаря которым достигается непосредственный контакт с действительностью. 

Для реализации этого принципа на практике применяются: показ двигательного действия преподавателем; демонстрация наглядных пособий; кинофильмы; звуковая и световая сигнализации. 

Принцип доступности. Преподаватель исходит из учета особенностей занимающихся (пол, физическое развитие и подготовленность) и посильности предлагаемых заданий. Прогресс в развитии физических качеств возможен лишь при определенной нагрузке (в пределах разумного), способной стимулировать эти процессы. Однако при этом важно не превысить эту меру, чтобы не навредить здоровью занимающихся. Вместе с тем принцип доступности не означает, что физические упражнения и нагрузки должны быть упрощенными и предельно элементарными. 

Принцип систематичности. Данный принцип подразумевает, прежде всего, регулярность занятий и системное чередование нагрузок и отдыха. Эффективной может быть лишь такая система, которая обеспечивает постоянную взаимосвязь между отдельными занятиями. Небольшие нагрузки или продолжительные интервалы отдыха между занятиями не приводят к развитию тренированности. Слишком большие нагрузки и короткие интервалы отдыха между занятиями могут привести к превышению адаптационных возможностей организма и к состоянию перетренированости.

Принцип систематичности при проведении учебно-тренировочных занятий во многом обеспечивает преемственность и последовательность в освоении учебного материала, а также непрерывность учебно-тренировочного процесса при оптимальном чередовании нагрузок и отдыха. 
Принцип динамичности. В основе этого принципа лежит постоянное, но постепенное повышение требований к занимающимся. Это касается физической нагрузки и сложности двигательных действий. Только в этом случае может быть прогресс в развитии физических качеств и совершенствовании техники движений. 

Методы физического воспитания — способ достижения поставленной цели, определенным образом упорядоченная деятельность. Основные методы условно делятся на три группы: словесные, наглядные и практические. 
В процессе физического воспитания применяются как общепедагогические методы, так и специфические, основанные на активной двигательной деятельности:

• метод регламентированного упражнения;

• игровой метод;

• соревновательный метод;

• словесные и сенсорные методы.

Метод регламентированного упражнения. К этой группе, относятся: 
метод целостного (разучиваемое упражнение выполняется в целом) или расчлененного упражнения (предусматривает расчленение сложного технического действия и разучивание его по частям); методы повторного, равномерного, переменного, интервального упражнения. 

Метод регламентированного упражнения предусматривает:

• твердо предписанную программу движений (заранее обусловленный состав движений, порядок повторений);

• по возможности точное дозирование нагрузки и управление ее динамикой по ходу упражнений, четкое нормирование места и длительности интервалов отдыха;

• создание или использование внешних условий, которые облегчали бы управление действиями занимающихся (применение вспомогательных снарядов, тренажеров, срочного контроля над воздействием нагрузки).
Этот метод в физкультурно-спортивной практике имеет множество вариантов при общем, едином, целевом назначении: обеспечить оптимальные условия для усвоения новых двигательных умений, навыков или направленное воздействие на развитие определенных физических качеств, способностей.

Игровой метод. Основу игрового метода составляет игровая двигательная деятельность, определенным образом упорядоченная. Игровой метод не обязательно связан с какими-либо общепринятыми играми (баскетбол, хоккей и т.д.) Игровой метод используется, чтобы комплексно совершенствовать двигательную деятельность в усложненных или облегченных условиях, развивать такие качества и способности, как ловкость, быстрота ориентировки, находчивость, самостоятельность, инициативность. При умелом руководстве этот метод можно применять для воспитания коллективизма, сознательной дисциплины и других нравственных и психических качеств. Признаки игрового метода: ярко выраженные элементы соперничества и эмоциональности в игровых действиях; изменчивость условий ведения борьбы, условий выполнения движений; высокие требования к творческой инициативе в движениях; отсутствие строгой регламентации в характере движений и их нагрузке; комплексное проявление разнообразных двигательных навыков и качеств. 

Соревновательный метод. Основу соревновательного метода составляет стимулирование и активизация деятельности занимающихся с установкой на победу или достижение максимального результата. Основная определяющая черта соревновательного метода — сопоставление сил в условиях соперничества, борьбы за первенство или высокое достижение. Соревновательный метод может выступать как самостоятельная форма организации занятий (официальные соревнования, контрольно-зачетные и т.д.) и как способ стимулирования интереса к занятиям при выполнении отдельных упражнений — Кто лучше? Кто выше? Кто быстрее? 

Соревновательная обстановка приводит к существенному изменению функционального состояния человека — происходит настройка на новый, более высокий уровень двигательной активности, большая мобилизация ресурсов организма. Все это способствует выведению организма на новый, более высокий функциональный уровень и повышает эффект физических упражнений.
Соревновательный метод применяется при решении разнообразных педагогических задач. Это, прежде всего совершенствование умений, навыков в усложненных условиях для воспитания физических, морально-волевых качеств. Применять этот метод необходимо после специальной предварительной подготовки.

Словесные и сенсорные методы предполагают широкое использование слова и чувственной информации. Благодаря слову можно сообщать необходимые знания, активизировать и углубить восприятие, поставить задание и сформулировать отношение к нему учащихся, можно руководить процессом выполнения задания, анализировать и оценивать результаты, корректировать поведение занимающихся.

В учебно-тренировочных занятиях и соревнованиях слово может быть использовано и выражено в форме: рассказа, беседы, обсуждения, инструктирования (объяснение задания, правил их выполнения); сопроводительного пояснения (лаконичный комментарий и замечания); указаний и команд (как правило, в повелительном наклонении); оценки (способ текущей коррекции действий или их итогов) и т.п.
Посредством сенсорных воздействий обеспечивается наглядность. Это не только визуальное восприятие, но и слуховые и мышечные ощущения. Они реализуются в форме: 

- показа самих упражнений (создается целостное представление о новом двигательном действии); 

- демонстрации наглядных пособий (с помощью видеозаписей, различных муляжей, многообразных схем, рисунков, на которых можно создать зрительное представление о разучиваемых движениях).

В общем перечне сенсорных методов могут быть представлены:

• метод направленного «прочувствования» движений, при котором акцентируется внимание на мышечные ощущения при различных вариантах выполнения двигательного задания;

• метод ориентирования, т.е. введение в задания предметных ориентировок (флажков, мишеней, специальной разметки зала);

• методы лидирования и текущего сенсорного программирования, в которых часто используется специальная электронная аппаратура, нередко с обратной связью (видео- и звуколидеры, указывающие, например, расхождение между заданным и фактическим темпами исполнения).

К средствам физического воспитания относятся физические упражнения, оздоровительные силы природной среды и гигиенические факторы.

Физические упражнения — это двигательные действия, по форме и содержанию соответствующие задачам, физического воспитания. Число разработанных и используемых в различных видах спорта физических упражнений чрезвычайно велико. Они существенно отличаются друг от друга по форме, по содержанию и по целевой направленности.

Оздоровительные силы природной среды и гигиенические факторы также являются средствами физического воспитания. Такие природные факторы, как солнечная радиация, свойства воздушной и водной среды, служат, средствами укрепления здоровья, закаливания и повышения работоспособности человека. Оздоровительные силы природы используются в процессе физического воспитания в двух направлениях:

• как сопутствующие условия (занятия на открытом воздухе, в условиях горного климата), усиливающие воздействие физических упражнений;

• при организации специальных дозированных процедур (сеансы закаливания, воздушные, солнечные и водные ванны).

Физические упражнения в сочетании с естественными факторами  помогают повысить общую устойчивость организма к ряду неблагоприятных воздействий внешней среды.

Соблюдение гигиенических правил в процессе физического воспитания усиливает положительный эффект физических упражнений. Требования гигиены к режиму нагрузок и отдыха, питания и внешних условий занятий (чистота, освещенность, вентиляция мест занятий), способствуют эффективности проводимых физических упражнений.

5.4. Воспитание физических качеств.
Физические качества — отдельные качественные стороны двигательных возможностей человека. Основными физическими качествами являются: сила, быстрота, выносливость, ловкость, гибкость. 
5.4.1. Сила и методика ее воспитания.

Сила — способность преодолевать внешнее сопротивление или противостоять ему посредством мышечных напряжений. Различают абсолютную (суммарная сила всех мышечных групп, участвующих в конкретном движении)  и относительную силу (проявление абсолютной силы в пересчете на 1 кг веса человека). 
Одним из наиболее существенных моментов, определяющих мышечную силу является режим работы мышц, который подразделяется на следующие:

 миометрический (преодолевающий) режим — при уменьшении длины мышц, например, жим штанги, лежа на спине, средним или широким хватом;

 плиометрический (уступающий) режим — при удлинении мышцы, например, приседание со штангой на плечах или груди;

 изометрический (удерживающий) режим — без изменения

длины мышц, например, удержание разведенных рук с гантелями в наклоне вперед в течение 4-6 сек;

 ауксотонический (смешанный) режим — при изменении и длины, и напряжения мышц, например, подъем силой в упор на кольцах, опускание в упор рук в стороны «крест» и удержание в «кресте».

Первые два режима характерны для динамической работы мышц. Третий — для статической, четвертый — для статодинамической работы мышц. В соответствии с данными режимами и характером мышечной деятельности силовые способности человека, подразделяются на два вида:

1. Собственно-силовые, проявляющиеся в условиях статического режима и медленных движений.

2. Скоростно-силовые, проявляющиеся при выполнении быстрых движений преодолевающего и уступающего характера или при быстром переключении от уступающей к преодолевающей работе. Важной разновидностью скоростно-силовых способностей является «взрывная сила» — способность проявлять большие величины силы в наименьшее время.

Методы развития силовых способностей подразделяются на шесть групп: 

1. Метод максимальных усилий — силовая работа с предельными нагрузками.

2. Метод повторных усилий — предусматривает многократное преодоление непредельного внешнего сопротивления до значительного утомления или «до отказа».

3. Метод динамических усилий — предусматривает выполнение упражнений с относительно небольшой величиной отягощений (до 30% от максимальной) с максимальной скоростью (темпом).

4. Метод изометрических усилий — характеризуется выполнением кратковременных максимальных напряжений, без изменения длины мышц.

5. Метод изокинетических усилий — характеризуется постоянной скоростью движения.

6. Ударный метод — основан на ударном стимулировании мышечных групп путем использования кинетической энергии падающего груза или веса собственного тела.
В зависимости от природы сопротивления средства развития силы подразделяются на три группы:

1. Упражнения с внешним сопротивлением тяжестей (штанга, гири, гантели), упругих предметов (жгут, эспандер), бег в гору, по песку, снегу, воде, против ветра и т.д.

2. Упражнения с преодолением веса собственного тела — гимнастические силовые упражнения, сгибание и разгибание рук, в упоре лежа, лазание по канату, преодоление препятствий, прыжковые упражнения (в высоту, длину, глубину) и т.д.

3. Изометрические упражнения — удержание груза (на плечах, предплечьях, спине), попытка оторвать штангу чрезмерного веса от пола и т.д.

5.4.2. Выносливость и методика ее воспитания.

Выносливость — это способность человека значительное время выполнять работу без снижения мощности нагрузки ее интенсивности или способность организма противостоять утомлению. На практике различают общую и специальную выносливость. 

Общая выносливость — совокупность функциональных возможностей организма, определяющих его способность к продолжительному выполнению любой мышечной работы с высокой эффективностью. 

Специальная выносливость — способность организма длительное время выполнять специфическую мышечную работу в условиях строго ограниченной дисциплины (бег, плавание) или в течение строго ограниченного времени (футбол, баскетбол, хоккей). 

В зависимости от интенсивности работы и выполняемых упражнений выносливость различают как: силовую, скоростную, скоростно-силовую, координационную и выносливость к статическим усилиям. 

Для развития выносливости применяются различные методы: 

- равномерный непрерывный метод. Применяются упражнения циклического характера (бег, ходьба), выполняемые с равномерной скоростью малой и средней интенсивности; 

- переменный непрерывный метод. Заключается в непрерывном движении, но с изменением скорости на отдельных участках движения;

- интервальный метод. Предусматривает дозированное повторное выполнение упражнений небольшой интенсивности и продолжительности со строго определенным временем отдыха, где интервалом отдыха служит обычно ходьба. 
Средствами воспитания выносливости являются циклические упражнения (ходьба, бег, ходьба и бег на лыжах, плавание, велоспорт). 
5.4.3. Ловкость и методика ее воспитания.
Ловкость — это способность быстро, точно, экономно и находчиво решать различные двигательные задачи, способность человека перестраивать

свою двигательную деятельность в соответствии с требованиями внезапно меняющейся обстановки. 
Обычно для развития ловкости применяют повторный и игровой методы. Интервалы отдыха должны обеспечивать достаточно полное восстановление организма. В процессе развития ловкости используются  разнообразные методические приемы: 

- выполнение привычных упражнений из непривычных исходных положений (бросок баскетбольного мяча из положения сидя);

- зеркальное выполнение упражнений; 

- усложнение условий выполнения обычных упражнений; 
- изменение скорости и темпа движений; 

- изменение пространственных границ выполнения упражнений (уменьшение размеров поля).

Наиболее распространенными средствами при развитии ловкости 
являются акробатические упражнения, спортивные и подвижные игры. Упражнения для развития ловкости разделяют на три группы: 
1. Упражнения, в которых нет стереотипных движений и имеется элемент внезапности (спортивные игры, единоборства).
2. Упражнения, которые предъявляют высокие требования к координации и точности движений (жонглирование, метания в цель, прыжки в воду, акробатические упражнения и т.д.).

3. Специальные задания, в которых по сигналу необходимо менять направление движений.

Упражнения на ловкость требуют повышенного внимания и точности движений, поэтому их целесообразно включать в первую половину занятия, когда студент достаточно внимателен и собран. 
5.4.4. Быстрота и методика ее воспитания.

Быстрота 
(скоростные способности) — это комплекс функциональных свойств человека, обеспечивающих выполнение двигательных действий в минимальный для данных условий отрезок времени. 

Быстрота движений обусловливается в первую очередь соответствующей деятельностью коры головного мозга, подвижностью нервных процессов, вызывающих сокращение, напряжение и расслабление мышц, направляющих и координирующих действие спортсмена. Показатель, характеризующий быстроту как качество, определяется временем одиночного движения, временем двигательной реакции и частотой одинаковых движений в единицу времени (темпом). Различают элементарные и комплексные формы проявления скоростных способностей:

 способность к быстрому реагированию на сигнал или быстрота двигательной реакции (простой и сложной);

 способность к выполнению одиночных локальных движений с максимальной скоростью (частота);

 способность к быстрому началу движения (резкость);

 способность к быстрому выполнению движений в максимальном темпе.
Для целенаправленного развития быстроты простой двигательной реакции с большой эффективностью используются различные методы: 
- метод многократного повторения скоростных упражнений с предельной и околопредельной интенсивностью. В серии выполняется 3 — 6 повторений, за одно занятие выполняются 2 серии. Если в повторных попытках скорость снижается, то работа над развитием быстроты заканчивается, т.к. при этом начинает развиваться выносливость, а не быстрота; 

- игровой метод. Дает возможность комплексного развития скоростных качеств, поскольку имеет место воздействие на скорость двигательной реакции, на быстроту движений и другие действия, связанные с оперативным мышлением. Присущий играм, высокий  эмоциональный фон и коллективные взаимодействия, способствуют проявлению скоростных возможностей. 

Средствами развития скоростных способностей являются: соревновательные или специально-подготовительные упражнения; упражнения, выполняемые с максимальной скоростью; скоростно-силовые упражнения (прыжки, метания и др.); подвижные и спортивные игры, эстафеты и т.д. При выполнении упражнений для развития скоростных способностей необходимо выполнять определенные требования:

 повторные упражнения следует выполнять с околопредельной или предельной интенсивностью;

 длительность выполнения каждого упражнения не должна быть большой, так как поддерживать долго максимальную интенсивность невозможно;

 во время отдыха между повторениями упражнений рекомендуется использовать медленную ходьбу или покой, а сам отдых продолжать до восстановления дыхания;

 необходимо помнить, что при тренировке скоростных способностей упражнения повторяются до тех пор, пока скорость начинает снижаться, а дальнейшее продолжение упражнений совершенствует скоростную выносливость.

5.4.5. Гибкость и методика ее воспитания.
Гибкость — подвижность в суставах, позволяющая выполнять разнообразные движения с большой амплитудой. Гибкость — это качество, которое сравнительно легко и быстро развивается в процессе тренировки, также быстро исчезает, если ежедневно не выполнять специальные упражнения. 

Различают гибкость динамическую (проявленную в движении), статическую (позволяющую сохранять позу и положение тела), активную (проявленную благодаря собственным усилиям) и пассивную (проявленную за счет внешних сил). Гибкость зависит от эластичности мышц и связок.

Одним из наиболее принятых методов развития гибкости является метод многократного растягивания. Этот метод основан на свойстве мышц растягиваться при многократных повторениях. 
Средствами развития гибкости являются: повторные пружинящие движения, активные свободные движения с постепенным увеличением амплитуды (проявляется в результате собственных мышечных усилий), пассивные упражнения (выполняемые путем приложения внешних сил тяжести или с помощью партнера). Упражнения могут применяться как в учебных, так и в самостоятельных формах занятий, и чем чаще они применяются, тем выше их эффективность. Следует всегда помнить, что упражнения на растяжку или с большой амплитудой движения следует делать после хорошей разминки и при этом не должно быть сильных болевых ощущений. 

Задача акцентированного воспитания и совершенствования основных физических качеств человека — силы, быстроты, ловкости, гибкости, выносливости — легче решается на начальных этапах систематических упражнений, если в этот период мы развиваем силу, то улучшается и выносливость, если развиваем гибкость, то совершенствуется и силовая подготовленность. Не случайно на начальной стадии подготовки наибольший эффект дает комплексный метод тренировки, т.е. общефизическая подготовка.

Контрольные вопросы.
1. Дайте определение понятия ОФП.

2. Дайте определение понятия СФП.

3. Определение понятия ППФП, ее цели и задачи.
4. Назовите факторы, определяющие содержание ППФП студентов.
5. Перечислите средства ППФП студентов.

6. Назовите особенности ППФП студентов высших медико-фармацевтических учебных заведений.
7. Какие принципы физического воспитания вы знаете?

8. Какие методы физического воспитания вы знаете?
9.Назовите общие положения воспитания физических качеств.

10. Воспитание силы.

11. Воспитание быстроты.

12. Воспитание выносливости.

13. Воспитание ловкости (координации движений).

14. Воспитание гибкости.

15. Какой метод тренировки и развития физических качеств дает наибольший эффект?
Глава 6. ОСНОВЫ МЕТОДИКИ САМОСТОЯТЕЛЬНЫХ ЗАНЯТИЙ ФИЗИЧЕСКИМИ УПРАЖНЕНИЯМИ.
Самостоятельные занятия физическими упражнениями и спортом должны быть обязательной составной частью здорового образа жизни молодежи. Они являются неотъемлемой частью режима дня студента, восполняют дефицит двигательной активности, способствуют более эффективному восстановлению организма после утомления, повышению физической и умственной работоспособности. 

Самостоятельные занятия могут проводиться в любых условиях, в разное время и включать задания преподавателя или проводиться по самостоятельно составленной программе. Эта форма занятий с каждым годом получает все большее распространение, но все же, еще не стала для студентов необходимой потребностью. Внедрение самостоятельных занятий недостаточно. Основная цель этих занятий — сохранение хорошего здоровья, поддержание высокого уровня физической и умственной работоспособности. 
6.1. Формы и организация самостоятельных занятий.
Содержание и формы самостоятельных занятий физическими упражнениями и спортом определяются их целью и задачами. Конкретная направленность и организационные формы использования самостоятельных занятий зависят от пола, возраста, состояния здоровья, уровня физической и функциональной подготовленности занимающихся. Можно выделить такие направленности:
· гигиеническая — основана на использовании средств физической культуры для восстановления работоспособности и укрепления здоровья;
· оздоровительно-рекреативная — предусматривает использование средств физической культуры в свободное время после рабочего дня в целях восстановления организма и профилактики переутомления;

· лечебная -— заключается в использовании физических упражнений, гигиенических мероприятий и закаливающих процедур в общей системе лечебных мер по восстановлению здоровья или отдельных функций организма, сниженных или утраченных в результате заболеваний;

· общефизическая — обеспечивает всестороннюю физическую подготовленность и поддержание ее в течение длительного периода;

· спортивная — направлена на повышение спортивного мастерства, участие в спортивных соревнованиях и подготовки к ним, со стремлением достижения максимального результата;

-
профессионально-прикладная — предусматривает использование средств физической культуры для подготовки к профессиональной деятельности.

Существуют три основные формы самостоятельных занятий: утренняя гигиеническая гимнастика, упражнения в течение учебного дня, самостоятельные тренировочные занятия.
Утренняя гигиеническая гимнастика включается в распорядок дня в утренние часы после пробуждения от сна и ускоряет приведение организма в работоспособное состояние. Регулярные утренние физзарядки укрепляют двигательный аппарат, способствуют развитию физических способностей, повышают физическую и умственную работоспособность.

Эффективность утренней гимнастики основывается на соблюдении гигиенических правил ее проявления, подборе специальных упражнений и их дозировке. В комплексы утреней гигиенической гимнастики необходимо включать упражнения на все группы мышц, упражнения на гибкость и дыхательные упражнения. Не рекомендуется выполнять упражнения статического характера, со значительными отягощениями, на выносливость. 
Физическую нагрузку на организм необходимо повышать постепенно (начиная с ходьбы, медленного бега, упражнений типа «потягивание» с глубоким дыханием), с максимумом в середине и во второй половине комплекса. Каждое упражнение следует начинать в медленном темпе, с маленькой амплитудой, постепенно увеличивая их. К окончанию выполнения комплекса упражнений нагрузка снижается, и организм приводится в сравнительно спокойное состояние. Выполнение упражнений в рамках утренней гимнастики рекомендуется сочетать с самомассажем и закаливанием, с учетом правил и принципов проведения этих процедур.

Упражнения в течение учебного дня выполняются в перерывах между учебными или самостоятельными занятиями. Содержание и методика выполнения этих упражнений сходны с упражнениями утренней гигиенической гимнастики. Такие упражнения обеспечивают предупреждение наступающего утомления, оказывают стимулирующий эффект, в два раза больший, чем при пассивном отдыхе. Благодаря выполнению упражнений в течение учебного дня, сохраняется высокая работоспособность длительное время без перенапряжения.
Самостоятельные тренировочные занятия можно проводить индивидуально или в группе из 3 — 5 человек и более. Групповая тренировка более, эффективна, чем индивидуальная. Заниматься рекомендуется 2 — 7 раз в неделю по 1 — 1,5 ч. Занятия менее 2 раз в неделю не способствует повышению уровня тренированности организма. Тренировочные занятия должны способствовать развитию различных физических качеств, а также укреплять здоровье и повышать общую работоспособность организма. 
Вопросы правильного построения тренировочного процесса невозможно решить без учета особенностей протекания процессов утомления и восстановления организма. Чтобы правильно построить микроцикл, нужно не только знать, какое воздействие на организм оказывают различные по величине и направленности нагрузки, но и каковы динамика и продолжительность протекания процессов восстановления после них. Физиологами установлено, что восстановительные процессы в зависимости от их направленности в одних случаях могут обеспечить рост работоспособности, а в других привести к ее падению. При этом в организме могут развиваться два противоположных состояния: нарастание тренированности (если восстановление обеспечивает восполнение энергетических ресурсов) или переутомление (если восстановление энергетических ресурсов не происходит). Таким образом, при проведении самостоятельных занятий важно как правильное построение отдельного тренировочного занятия, так и рациональное планирование тренировочного процесса. 

Наиболее распространенными средствами самостоятельных занятий являются такие физические упражнения и виды спорта: ходьба и бег, кросс, плавание, ходьба и бег на лыжах, ритмическая и атлетическая гимнастика, спортивные и подвижные игры, занятия на тренажерах. Наиболее доступными и полезными средствами физической тренировки являются ходьба и бег на открытом воздухе.
Планирование самостоятельных занятий осуществляется студентами под руководством преподавателей.
6.2. Контроль функционального состояния организма при регулярных занятиях физическими упражнениями.
Установлено, что при физических нагрузках происходят изменения в органах и системах организма. Чтобы занятия физическими упражнениями и спортом не вредили здоровью, необходимо проводить регулярный контроль состояния организма. Это задача не только тренеров-преподавателей, но и самих занимающихся. Для решения этой задачи на практике используют такие виды диагностики: врачебный контроль, врачебно-педагогический контроль и самоконтроль.

6.2.1. Врачебный контроль как условие допуска к занятиям физическими упражнениями и спортом.

Врачебный контроль — научно-практический раздел медицины, изучающий состояние здоровья, физического развития, функционального состояния организма занимающихся физическими упражнениями и спортом.
Главная задача врачебного контроля — обеспечение эффективности учебно-тренировочных занятий и спортивных мероприятий.

Врачебный контроль призван исключить все условия, при которых могут появляться отрицательные воздействия от занятий физическими упражнениями и спортом на организм занимающихся. Врачебный контроль является обязательным условием предупреждения травматизма в процессе физического воспитания студентов и осуществляется в соответствии с "Положением о врачебном контроле за физическим воспитанием в вузе". 
Врачебный контроль в вузе проводится в следующих формах:

· регулярные медицинские обследования и контроль занимающихся физическими упражнениями и спортом;

· врачебно-педагогические наблюдения за занимающимися во время занятий и соревнований;
· санитарно-гигиенический контроль за местами, условиями занятий и соревнований;

· санитарно-просветительская работа, пропаганда физической культуры и спорта, здорового образа жизни;

· профилактика спортивного травматизма и заболеваний;

· проведение комплексных и восстановительных мероприятий.
Для студентов медицинское обследование проводят перед началом учебного года один раз в год. Для лиц, активно занимающихся спортом, а также имеющих отклонение в здоровье — 2 раза в год.
Ежегодные врачебные осмотры студентов позволяют изучить состояние здоровья, физическое развитие и функциональные способности важнейших систем организма, а также установить медицинскую группу занимающихся студентов. 
Эти обследования, как правило, проводят врачи терапевты или специалисты по спортивной медицине. При необходимости для консультаций привлекаются хирурги, окулисты, гинекологи и другие специалисты, проводятся лабораторные и рентгеновские исследования.

Установленное многолетней практикой врачебного контроля распределение занимающихся происходит на группы:

· основную (без отклонений в состоянии здоровья);

· подготовительную (без отклонений, но с недостаточным физическим развитием и подготовленностью);

· специальную (имеют отклонения в состоянии здоровья и требуют ограничение физических нагрузок).

Это позволяет правильно дозировать физические нагрузки в процессе занятий по физическому воспитанию в соответствии с состоянием здоровья занимающихся.

6.2.2. Самоконтроль за эффективностью самостоятельных занятий.
Самоконтроль — это регулярное наблюдение за состоянием своего здоровья и физическим развитием и их изменениями под влиянием занятий физической культурой и спортом. Самоконтроль не может заменить врачебного контроля, а является лишь дополнением к нему. Самоконтроль позволяет оценивать эффективность занятий, следить за состоянием своего здоровья, выполнять правила личной гигиены, общий и спортивный режим и т.д. 
Самоконтроль необходим для того, чтобы занятия оказывали тренирующий эффект и не вызывали нарушения в состоянии здоровья. Самоконтроль состоит из простых общедоступных приемов наблюдения и складывается из учета субъективных и объективных показателей функционального состояния организма. Самоконтроль необходимо вести во все периоды тренировки и даже во время отдыха. Самоконтроль имеет не только воспитательное значение, но и приучает более сознательно относиться к занятиям, соблюдать правила личной и общественной гигиены, режима учебы, труда, быта и отдыха. Результаты самоконтроля должны регулярно регистрироваться в специальном дневнике самоконтроля.
Особое значение имеет самоконтроль студентов, имеющих ослабленное здоровье и занимающихся в специальном медицинском отделении.
Вопросу сочетания умственной и физической работы следует уделять повседневное внимание. Необходимо постоянно анализировать состояние организма по субъективным и объективным данным самоконтроля.

К субъективным показателям можно отнести самочувствие, сон, аппетит, утомление, настроение, работоспособность. 

Низкая субъективная оценка каждого из этих показателей может служить сигналом об ухудшении состояния организма, быть результатом переутомления или формирующегося нездоровья.

 Настроение. Под настроением понимают общее эмоциональное состояние, окрашивающее в течение длительного времени все поведение человека. Настроение очень разнообразно и бывает:

- хорошим, когда человек уверен в себе, спокоен, жизнерадостен; 

- удовлетворительным — при неустойчивом эмоциональном состоянии;

- неудовлетворительным, когда человек расстроен, растерян, подавлен.
Самочувствие. Является одним из важных показателей оценки физического состояния, влияния физических упражнений на организм. Самочувствие может быть хорошее (ощущение силы и бодрости, желание заниматься), удовлетворительным (вялость, упадок сил), неудовлетворительное (заметная слабость, утомление, головные боли, повышение ЧСС и артериального давления в покое и др.).
Утомление — совокупность изменений в физическом и психическом состоянии человека, развивающихся в результате проделанной работы и ведущих к временному снижению ее эффективности. Оно является средством тренировки и повышения работоспособности. В норме утомление должно проходить через 2 — 3 часа после занятий. Если оно держится дольше, это говорит о неадекватности подобранной физической нагрузки. С утомлением следует бороться тогда, когда оно начинает переходить в переутомление, т.е. когда утомление не исчезает на следующее утро после тренировки. 
Сон является наиболее эффективным средством восстановления работоспособности организма после занятий физическими упражнениями. Сон имеет решающее значение для восстановления нервной системы. Сон глубокий, крепкий, наступающий сразу вызывает чувство бодрости, прилив сил. При характеристике сна отмечается продолжительность и глубина, его нарушения (трудное засыпание, беспокойный сон, бессонница, недосыпание и т.д.). 

Аппетит — это эмоциональное побуждение к приему определенной пищи в форме заведомого переживания удовольствия от предстоящей еды. Чем больше человек двигается, занимается физическими упражнениями, тем лучше он должен питаться, так как потребность организма в энергетических веществах увеличивается. Аппетит, как известно, неустойчив, он легко нарушается при недомоганиях и болезнях, при переутомлении. При большой интенсивной нагрузке аппетит может резко снизиться. Следовательно, на основании аппетита, студент может судить о соответствии физических нагрузок индивидуальным возможностям организма. Аппетит может быть оценен как хороший, удовлетворительный, пониженный и плохой.

Под работоспособностью следует понимать состояние человека, определяемое возможностью физиологических и психических функций организма, характеризующее его способность выполнять конкретное количество работы заданного качества за требуемый интервал времени. Она оценивается как повышенная, нормальная и пониженная. При правильной организации учебно-тренировочного процесса в динамике работоспособность должна увеличиваться.

Из объективных показателей самоконтроля можно выделить частоту пульса, вес, потоотделение, вес, данные спирометрии, реже определяется частота дыхания или проводятся какие-либо пробы.

Под пульсом следует понимать любые изменения в сердечно-сосудистой системе. У хорошо тренированных спортсменов даже после очень больших нагрузок частота пульса не превышает обычно 180 — 200 уд/мин.
Для контроля важно, как реагирует пульс на нагрузку и быстро ли снижается после нагрузки. Вот за этим показателем занимающийся должен следить, сравнивая ЧСС в покое и после нагрузки. При малых и средних нагрузках нормальным считается восстановление ЧСС через 10 — 15 минут.
Значительное учащение или замедление пульса на фоне ухудшения самочувствия — один из симптомов утомления, переутомления или нарушения состояния здоровья.

Вес. Нормальный вес тела — понятие относительное. Это связано с тем, что существуют различные типы телосложения людей: астенический (худощавый, с длинными конечностями, узкой грудной клеткой), нормостенический — среднего телосложения, с развитой мускулатурой, гиперстенический — это люди ширококостные, имеющие с рождения предрасположенность к полноте. 
Артериальное давление (АД). Систолическое давление (макс) — это давление в период систолы (сокращения) сердца, когда оно достигает наибольшей величины на протяжении сердечного цикла. Диастолическое давление (мин) — определяется к концу диастолы (расслабления) сердца, когда оно на протяжении сердечного цикла достигает минимальной величины. Всемирная организация здравоохранения предлагает считать нормальными цифрами артериальное давление для систолического (макс.) —100 — 140 мм рт.ст.; для диастолического 80 — 90 мм рт.ст.
Таблица 6.1.

Примерный вес мужчин и женщин (в кг) в зависимости от роста и возраста.

	рост в см
	женщины
	мужчины

	
	18 — 25
	25 — 40
	18 — 25
	25 — 40

	
	вес в кг
	вес в кг
	вес в кг
	вес в кг

	152
	57,7
	49,9
	
	

	154
	52,2
	51,6
	
	

	156
	53,8
	53,4
	
	

	158
	55,3
	55,1
	
	

	160
	56,9
	56,8
	
	

	162
	58,5
	58,5
	53,6
	59,8

	164
	60,0
	60,2
	56,1
	62,2

	166
	61,6
	62,0
	58,5
	64,6

	168
	63,1
	63,7
	61,0
	67,0

	170
	64,7
	65,4
	63,4
	69,4

	172
	66,3
	67,1
	65,9
	71,8

	174
	67,8
	68,8
	68,4
	74,2

	176
	
	
	70,8
	76,6

	178
	
	
	73,3
	79,0

	180
	
	
	75,8
	81,4

	182
	
	
	78,3
	83,9

	184
	
	
	80,8
	86,4

	186
	
	
	83,3
	88,8

	188
	
	
	85,9
	91,2


6.2.3. Функциональные пробы и тесты.

В управлении процессом самостоятельных занятий необходимо учитывать дозирование физической нагрузки, ее интенсивности на занятиях физическими упражнениями.
Физические упражнения не принесут желаемого эффекта, если физическая нагрузка недостаточна. Чрезмерная по интенсивности нагрузка может вызвать в организме явления перенапряжения. Возникает необходимость установить оптимальные индивидуальные дозы физической активности для каждого, кто занимается самостоятельно какой-либо системой физических упражнений или видом спорта. Для этого необходимо определить исходный уровень функционального состояния организма перед началом занятия и затем в процессе занятий контролировать изменение его показателей.

Уровень функционального состояния можно определить с помощью функциональных проб и тестов для корректировки содержания занятий. Ниже приведены некоторые из них.

Главным показателем воздействия физических упражнений на сердечно-сосудистую систему является ЧСС (частота сердечных сокращений). Зависимость максимальной ЧСС от возраста можно определить по формуле: ЧСС (максимальная) = 220 – возраст (в годах). Исследованиями установлено, что для разного возраста минимальной интенсивностью по ЧСС, которая дает тренировочный эффект, является для лиц от 17 до 25 лет — 134 уд/мин; 30 лет — 129; 40 лет — 124; 50 лет — 118; 60 лет — 113 уд/мин.
Ортостатическая проба — функциональное диагностическое исследование сердечно-сосудистой системы и ее регуляции, основанные на оценке динамики артериального давления, частоты пульса или других параметров кровообращения при изменении положения тела обследуемого от горизонтального к вертикальному и в процессе пребывания в вертикальном положении.

Пробу Штанге с задержкой дыхания используют для выявления достаточности кровообращения (сердца, сердечно-сосудистой и дыхательной систем). Проба с задержкой дыхания (асфиксией) выполнима в любой обстановке, проста, не требует аппаратуры. У здоровых лиц задержка дыхания до нагрузки может продолжаться 25 сек. и больше (в среднем от 24 до 54 сек.), а после указанной нагрузки не менее 18 сек. При нарушенной функции сердечно-сосудистой системы (кровообращения) цифры задержки дыхания уже в покое низкие — 15 — 20 сек. и ниже, а после нагрузки достигают часто 7 — 12 сек. и ниже. Важно отмечать также при этой пробе наличие или отсутствие одышки после задержки дыхания. 

Проба Генчи (задержка дыхания на выдохе) используется для оценки состояния дыхательной системы. Задержка дыхания производится после полного выдоха. Здесь средним показателем является способность задержать дыхание на выдохе для нетренированных людей на 25 — 30 сек., для тренированных на 40 — 60 сек. и более.

Для оценки физической работоспособности используют тест К.Купера (12-минутный тест в беге). Он предусматривает преодоление максимально возможного расстояния бегом за 12 минут (табл. 6.2). Тест прекращается, если у испытуемого возникли признаки перегрузки (резкая отдышка, тахиаритмия, головокружение, боль в области сердца и др.).
Для проверки быстроты достаточно провести «эстафетный тест» и выяснить скорость сжатия сильнейшей рукой падающей линейки. Перед обследуемым стоит задача как можно быстрее сжать пальцы в кулак и задержать падающую линейку. Измеряется расстояние в сантиметрах от нижнего края линейки. Предпринимаются 3 попытки, засчитывается лучший результат. 13 см для мужчин и 15 см для женщин считается хорошим.

Быстроту можно определить и по показателю кистевой темпометрии. Если студентка выполняет за 5 с. 45 и больше постукиваний, а студент 55 и больше, то считается, что они имеют хорошие скоростные возможности.
Таблица 6.2. 

Оценка физической работоспособности разных возрастных групп по результатам 12-минутного теста в беге.
	Оценка

физ. под-ти
	Расстояние (км), преодолеваемое за 12 мин

	
	Возраст (лет)

	
	13—19
	20—29
	30—39
	40—19
	50—59
	60 и старше

	Мужчины

Муж

чины



	Очень
	
	
	
	
	
	

	плохо
	Менее 2,1
	Менее 1,95
	Менее 1,9
	Менее 1,8
	Менее 1,65
	Менее 1,4

	
	
	
	
	
	
	

	Плохо
	2,1—2,2
	1,95—2,1
	1,9—2,1
	1.8—2,0
	1,65—1,85
	1,4—1,6

	
	
	
	
	
	
	

	Удовл.

у
	2,2—2,5
	2,1—2,4
	2,1—2,3
	2,0—2,2
	1,85—2,1
	1,6—1,9

	
	
	
	
	
	
	

	Хорошо
	2,5—2,75.
	2,4—2,6
	2,3—2,5
	2,2—2,45
	2,1—2,3
	1,9—2,1

	
	
	
	
	
	
	

	Отлично
	2,75—3,0
	2,6—2,8
	2,5—2.7
	2,45—2,6
	2,3—2,5
	2,1—2,4

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	Женщины

Жени
ЦЦНЫ


	Очень
	
	
	
	
	
	

	плохо
	Менее 1,6
	Менее 1,55
	Менее 1,5
	Менее 1,4
	Менее 1,35
	Менее 1,25



	
	
	
	
	
	
	

	Плохо,
	1,6—1,9
	1,55—1,8
	1,5—1,7
	1,4—1,6
	1,35—1,5
	1,25—1,35

	Удовл.
	1,9—2,1
	1,8—1,9
	1,7—1,9
	1,6—1,8
	1,5—1,7
	1,4—1,55

	Хорошо
	2,1—2,3
	1,9—2,1
	1,9—2,0
	1,8—2,0
	1,7—1,9
	1,6—1,7

	Отлично
	2,3—2.4
	2,15—2,3
	2,0—2,2
	2,0—2,1
	1,9—2,0
	1.75-1,9


Гибкость оценивается так. Стоя на гимнастической скамейке с выпрямленными в коленях ногами, испытуемый выполняет наклон вперед, касаясь отметки ниже или выше нулевой точки (она находится на уровне стоп) и сохраняет позу не менее 2 с. Тест проводится 3 раза, и засчитывается лучший результат. Если касание зафиксировано на нулевой отметке, гибкость удовлетворительная, если на 5 — 10 см. ниже — хорошая.
6.3. Коррекция содержания и методики занятий физическими упражнениями по результатам контроля.

Для того чтобы корректировать методику занятий физическими упражнениями, необходимы регулярные наблюдения в течение определенного времени.

При планировании самостоятельных занятий важно учитывать результаты контроля функционального состояния организма и оперативно вносить необходимые коррекции — повышение аэробных возможностей, скоростной выносливости, или увеличение интервалов отдыха в тренировке, временное снижение объема и интенсивности нагрузки.

Например, на занятиях ритмической гимнастикой оздоровительной направленности выбор темпа движений и серий упражнений должен осуществляться таким образом, чтобы тренировка носила в основном аэробный характер (с увеличением ЧСС в пределах 130 — 150 уд/мин). Для достижения положительного эффекта продолжительность выполнения упражнений должна быть не менее 20 — 30 мин, а интенсивность — не выше уровня ПАНО. При увеличении ЧСС до 180 — 200 уд/мин необходимо изменить упражнения и темп движений.

При занятиях атлетической гимнастикой с целью общего физического развития могут быть замечены большие перепады артериального давления, связанные с задержкой дыхания и натуживанием. Для исключения этого необходимо изменить методику тренировок: сочетать атлетические упражнения с тренировкой на выносливость (бег и др.).

В массовой физической культуре широко используется оздоровительный бег. Оптимальная ЧСС при занятиях бегом должна быть равна 180 минус возраст, что соответствует 60% МПК. Если ЧСС превышает оптимальный уровень, необходимо снизить скорость или перейти на оздоровительную ходьбу.

Если частые тренировки приводят к переутомлению и травмам опорно-двигательного аппарата, то частоту занятий необходимо уменьшить до 3-х раз в неделю. Интервалы отдыха между занятиями зависят от величины тренировочной нагрузки. Они должны обеспечивать полное восстановление работоспособности до исходного уровня.

Если не принять соответствующие меры и не снизить нагрузки, позже могут появиться более серьезные симптомы перетренированности — боли в области сердца, нарушения ритма (экстрасистолия), повышение артериального давления и др. В этом случае следует на несколько недель прекратить занятия и обратиться к врачу. 

После исчезновения указанных симптомов и возобновления занятий необходимо начинать с минимальных нагрузок, использовать реабилитационный режим тренировок. Для того чтобы избежать таких неприятностей, нужно правильно оценивать свои возможности и увеличивать тренировочные нагрузки постепенно. Выбор оптимальной величины тренировочной нагрузки, а также продолжительности, интенсивности и частоты занятий определяется уровнем физического состояния занимающегося. Индивидуализация тренировочных нагрузок в оздоровительной физической культуре является важнейшим условием их эффективности, в противном случае тренировка может принести вред. 

Регулярные занятия физической культурой не только улучшают здоровье и функциональное состояние, но и повышают работоспособность и эмоциональный тонус. Однако следует помнить, что самостоятельные занятия физической культурой нельзя проводить без врачебного контроля, и, что еще более важно, без самоконтроля.
Контрольные вопросы.

1. Формы самостоятельных занятий, их содержание.
2. Направленность самостоятельных занятий.

3. Врачебный контроль, как обязательное условие допуска к занятиям физическими упражнениями.

4. Самоконтроль, его цели, задачи и методы исследования.
5. Субъективные показатели самоконтроля.
6. Объективные показатели самоконтроля.

7. Оценка тяжести нагрузки по показателю ЧСС.

8. Оценка функционального развития дыхательной системы.

9. Оценка физической работоспособности организма.
10. Методика оценки быстроты и гибкости.

11. Коррекция содержания и методики занятий физическими упражнениями по результатам контроля.

ГЛАВА 7. Спорт. Индивидуальный выбор спорта или систем физических упражнений.
7.1. Определение понятия «спорт». Его принципиальное отличие от других видов занятий физическими упражнениями.
Спорт — обобщенное понятие, обозначающее один из компонентов физической культуры, специфической особенностью которого является собственно-соревновательная деятельность и подготовка к ней со стремлением занимающихся к достижению возможно более высокого результата.

Спорт от физической культуры отличается тем, что в нем имеется обязательная соревновательная компонента. И физкультурник, и спортсмен используют в своих занятиях и тренировках одни и те же физические упражнения, но при этом спортсмен всегда сравнивает свои достижения в физическом совершенствовании с успехами других спортсменов в очных соревнованиях. Занятия же физкультурника направлены лишь на личное совершенствование безотносительно к достижениям в этой области других занимающихся. 

Современный спорт подразделяется на массовый и спорт высших достижений. Именно многогранность современного спорта заставила ввести эти дополнительные понятия, раскрывающие сущность его отдельных направлений, их принципиальное отличий.
Массовый спорт — составная часть спорта, охватывающая широкие массы людей. Уровень результатов, достигаемых здесь, сравнительно невысок. Перед занимающимися здесь ставятся задачи совершенствования своих физических качеств и двигательных возможностей, укрепления здоровья, повышения работоспособности, коррекции телосложения. Это направление спортивного движения является базовым для спорта высших достижений.

К элементам массового спорта значительная часть молодежи приобщается еще в школьные годы, а в некоторых видах спорта даже в дошкольном возрасте. Именно массовый спорт имеет наибольшее распространение в студенческих коллективах. Ныне действующая программа по учебной дисциплине «Физическое воспитание» для студентов высших учебных заведений позволяет практически каждому здоровому студенту любого вуза приобщиться к массовому спорту. Это можно сделать не только в свободное время, но и в учебное.
Спорт высших достижений — составная часть спорта, охватывающая избранную часть людей, спортивная деятельность которых превращается в основную, занимающую доминирующее положение в определенном периоде жизни. Перед спортсменами здесь ставится цель достижения максимально возможных спортивных результатов, победы на крупнейших спортивных соревнованиях.

Всякое высшее достижение спортсмена имеет не только личное значение, но становится общенациональным достоянием, так как рекорды и победы на крупнейших международных соревнованиях вносят свой вклад в укрепление авторитета страны на мировой арене.
7.2. Студенческий спорт. Его организационные особенности.
Структура физической культуры студентов включает три относительно самостоятельных блока: физическое воспитание, студенческий спорт и активный досуг. Студенческий спорт представляет собой обобщенную категорию деятельности студентов в форме соревнования и подготовки к нему с целью достижения предельных результатов в избранной спортивной специализации. Это требует от студента проявления максимальных психофизических способностей, мобилизации его резервных возможностей. Занятия спортом выступают формой самовыражения и самоутверждения студента, определяя его образ жизни, общекультурный и социально значимые приоритеты.
Организационные особенности студенческого спорта:

- доступность и возможность заниматься спортом в часы обязательных учебных занятий по дисциплине «Физическое воспитание» (элективный курс в основном учебном отделении, учебно-тренировочные занятия в спортивном учебном отделении);

- возможность заниматься спортом в свободное от учебных академических занятий время в вузовских спортивных секциях и группах, а также самостоятельно;

- возможность систематически участвовать в студенческих спортивных соревнованиях доступного уровня (в учебных зачетных соревнованиях, во внутри- и вневузовских соревнованиях по избранным видам спорта).

Вся эта система дает возможность каждому практически здоровому студенту сначала познакомиться, а затем выбрать вид спорта для регулярных занятий.

Спорт в свободное время — неотъемлемая часть физического воспитания студентов. Такие занятия проходят на самодеятельной основе, без каких-либо условий и ограничений для студентов. В свободное время студенты могут заниматься в спортивных секциях, группах подготовки по отдельным видам спорта. Эти секции организуются и финансируются в вузах ректоратом, общественными организациями, коммерческими структурами, спонсорами. Инициаторами организации таких секционных занятий, определения их спортивного профиля чаще всего выступают сами студенты. 

Самостоятельные занятия — одна из форм спортивной подготовки. В некоторых видах спорта такая подготовка позволяет значительно сократить временные затраты на организованные тренировочные занятия и проводить их в наиболее удобное время.

Спортивные соревнования — одна из наиболее эффективных форм организации массовой оздоровительной и спортивной работы. Соревнования выступают не только как форма, но и как средство активизации общефизической, спортивно-прикладной и спортивной подготовки студентов.

Спортивные результаты — это, по существу, интегративный показатель качества и эффективности психофизической подготовки студента, проводимой на учебно-тренировочных занятиях. В условиях состязаний студенты более полно демонстрируют свои физические возможности. Именно поэтому прием нормативов по общей физической подготовке на учебных занятиях осуществляется в соревновательной обстановке на зачетных соревнованиях в учебной группе или на учебном потоке.

Вся система студенческих спортивных соревнований построена на основе принципа «от простого к сложному», т.е. от внутривузовских зачетных соревнований в учебной группе, на курсе (зачастую по упрощенным правилам) к межвузовским и т.д. до международных студенческих соревнований.

Целевые задачи межвузовских состязаний, как и их спортивный уровень, могут быть самыми различными, а именно, скорее установить личные контакты между будущими коллегами по профессии, чем выяснять спортивное преимущество. Однако может быть поставлена и спортивная задача — добиться наилучшего спортивного результата на соревнованиях. Этим определяется уровень спортивной подготовленности студентов каждого вуза, а, следовательно, и характер отношения в отдельных учебных заведениях к спортивным интересам студентов и к созданию необходимых условий для спортивного совершенствования студентов-спортсменов.

В организации и проведении учебно-тренировочной работы и спортивных соревнований студентов во внеучебное время активное участие принимают как общественные студенческие спортивные, так и неспортивные организации и объединения. От активности внутривузовской общественной организации — спортивного клуба вуза во многом зависит спортивная жизнь студентов в учебном заведении. Ректорат и кафедра физического воспитания оказывают ему возможную материальную, методическую и практическую помощь как в работе отдельных спортивных секций и групп, так и организации и проведении соревнований.
7.3 Многообразие видов спорта.

7.3.1. Классификация спорта. Национальные виды спорта.
Спорт — многогранное общественное явление, составляющее неотъемлемый элемент культуры общества, одно из средств и методов всестороннего гармонического развития человека, укрепления его здоровья. 

Спорт — одно из важных средств эстетического воспитания, удовлетворения духовных запросов общества, это и целый мир эмоций, порождаемых успехами и неудачами в соревнованиях, сложный комплекс межчеловеческих отношений и популярнейшее зрелище. Спорт в процессе исторического развития занял видное место как в физической, так и духовной культуре общества, причем его общественная значимость продолжает возрастать. Спорт способствует расширению международных связей, взаимопониманию, сотрудничеству и дружбе между народами. Спорт, занятия физическими упражнениями являются исключительно действенными средствами физического воспитания молодежи, расширяют физические и духовные возможности человека, формируют его как личность, готовят подрастающее поколение к жизненной практике, приобщают к активной общественной жизни. В настоящее время массовым явлением стало спортивное движение — процесс приобщения к спорту, его распространение и развитие в обществе.
В ходе исторического развития спорта возникло множество его видов и разновидностей. По мнению Л. П. Матвеева (1997), под термином «вид спорта» логично понимать сформировавшийся в ходе развития спорта вид соревновательной деятельности, отличающийся своим конкретным предметом состязания, составом допускаемых действий и способов спортивного противоборства (спортивной техникой и тактикой), регламентом состязания и критерием достигаемого результата.

Наиболее «древними» видами спорта являются легкоатлетический и конный спорт. В последнее столетие возникло большое число новых видов спорта. Их возникновение происходит в результате модификации ранее сложившихся его видов, взаимного влияния и обогащения между разными видами спорта, научно-технического прогресса, позволяющего существенно расширить сферу спортивной деятельности. Так возникли в свое время художественная гимнастика, спортивная акробатика, батутный спорт, фристайл, синхронное плавание, парашютный спорт, дельтапланеризм, спортивный виндсерфинг и многое другое.

С каждым годом число видов и разновидностей спорта продолжает увеличиваться. В настоящее время спорт классифицируют по следующим признакам:

1. По целевым установкам выделяют спорт высших достижений (рекордный спорт, большой спорт) и базовый спорт (массовый спорт, общедоступный, ординарный спорт).

2. По масштабу и организации в рамках международного спортивного движения различают олимпийский и не олимпийский спорт.

3. По характеру экономических отношений между спортсменами, федерациями, клубами, которые связаны с получением финансовой прибыли, дохода спортсменов от занятий спортивной деятельностью, выделяют коммерческий и некоммерческий спорт.

4. По основному роду деятельности человека, избравшего какой-либо вид спорта своей главной сферой приложения своих сил и способностей, различают профессиональный и любительский спорт.

5. По формам организации занятий выделяют учебный спорт как обязательный процесс, осуществляемый в системе образования, и самодеятельный спорт, как добровольный процесс, проводимый в свободное время.

6. По возрастным категориям спортсменов, включенных в спортивную деятельность, различают детско-юношеский спорт, спорт взрослых и ветеранов.

7. По социально-профессиональному статусу спортсменов выделяют школьный спорт, студенческий спорт, военный (армейский) спорт и др.

8. По характеру применения его для подготовки к какой-либо профессиональной деятельности различают профессионально-прикладной и военно-прикладной спорт.

9. По характеру использования его в сфере досуга, отдыха, развлечения, восстановления работоспособности человека, сохранения уже приобретенных ранее навыков и качеств выделяют оздоровительно-рекреационный и физкультурнокондиционный спорт.

10. По характеру отклонений в состоянии здоровья спортсменов, участвующих в состязаниях, говорят о спорте инвалидов — спорт для слепых, глухонемых, спорт для лиц с недостатками в развитии интеллекта и др.

11. По предмету состязаний и характеру активности спортсменов выделяют легкоатлетический спорт, водный спорт, конькобежный спорт, лыжный спорт, автомобильный спорт, спорт по единоборствам, шахматный спорт и др.

Многие из названных форм и видов спорта взаимопроникают и переплетаются друг с другом. К примеру, легкоатлетический спорт может быть рекордным и массовым, профессиональным и любительским, коммерческим и некоммерческим и т.д. Выделенные типы спорта отражают лишь наиболее общие признаки спорта, соответственно уровню их обобщенности.

Установлено, что на разных континентах независимо возникают теории физического воспитания населения, которые отличаются друг от друга по формам и средствам развития в каждой отдельно взятой стране. На их основе постепенно возникают методики тренировки с присущими им особенностями различных школ и видов физической культуры.

Не останавливаясь подробно на каждой отдельно взятой национальной системе физического воспитания народов мира, можно привести краткие характеристики некоторые из них:
- казацкое двоеборье, боевой гопак и спас. Эти виды спорта появились именно на Украине. По этим видам спорта проводятся профессиональные соревнования, а сборная Украины проводит показательные выступления в этих видах спорта на некоторых чемпионатах мира по боевым искусствам;

- куреш — традиционный вид спорта у тюрских народов, национальная борьба на поясах. У башкир, татар и чувашей куреш является важным элементом национальных праздников — Сабантуя, Джиена и Акатуя. Куреш внесен в реестр национальных видов спорта; 

В Ираке, Иране и других странах Ближнего Востока культивируются многие виды спорта — футбол, баскетбол, единоборства и другие виды спорта. Сборная Ирака по футболу в последние годы добилась довольно значительных успехов в международных соревнованиях. В стране функционируют несколько лиг по различным видам спорта, команды которых спонсируются местными промышленными предприятиям. Например, футбольный клуб Аль-Кахраба спонсирует Министерство электроэнергетики, а клуб Аль-Нафт — нефтяной промышленностью. Тегеран, например, был первым городом на Ближнем Востоке, в котором прошли Азиатские игры (в 1974 году) и продолжает принимать крупные международные спортивные соревнования и по сей день.
Национальные виды спорта у различных народов Европы и Азии являются неотъемлемой частью культурного наследия, кроме того, занятия ими приносят существенный вклад в подготовку по олимпийским видам спорта вместе с оздоровительно-рекреационной направленностью народных видов физической культуры.
7.3.2. Олимпийские игры.
Самые авторитетные и представительные международные соревнования — Олимпийские игры (летние и зимние). Первые Олимпиады проводились в Древней Греции в 776 году до н.э. Ифит — царь небольшого государства Эллады, на территории которого находилась Олимпия, основал Игры в честь бога Зевса. Эллада стала нейтральным государством. Игры проходили в Олимпии. Отсюда и их название — Олимпийские игры. В играх участвовали только свободнорожденные греки. Не участвовали в играх женщины, запрещалось им быть и зрителями. Исключение было сделано лишь одной женщине — жрице богини Деметры. 

Древние Олимпийские игры проводились до 394 г. н. э., и всего их было проведено 293. Игры устраивались один раз в четыре года. Первоначально игры включали бега на один стадий (192,27 м). Один стадий был равен длине дорожки, которую, по преданию, определял сам Геракл в 600 своих ступней. В последующем программа игр расширялась, и в нее были включены бег на 24 стадия, борьба, пятиборье “пентатлон” (бег на один стадий, прыжки в длину, метание копья и диска, борьба), кулачный бой, гонки на колесницах и др. 
На время проведения игр в Греции объявлялся священный мир, который строго соблюдался греческими городами-полисами. 
У древних греков была хорошая традиция: выбивать имена победителей на мраморных колоннах, установленных вдоль реки Алфей. Поэтому нам стала известна дата первых Олимпийских игр и имя первого победителя — его звали Корэб, он был поваром из Элиды. 

Олимпийские игры современности возникли в конце XIX века. Большую роль в этом сыграл французский педагог и общественный деятель Пьер де Кубертен (1863—1937), который в 1889 г выступил с идеей возрождения Олимпийских игр. 23 июня 1894 года, спустя ровно 1500 лет после запрета Олимпийских игр, по его инициативе был созван Международный спортивный конгресс, который принял решение о возрождении игр и о создании Международного олимпийского комитета (МОК). Президентом МОК был избран Пьер де Кубертен. 

''Олимпийские идеи означают дружбу народов, взаимопонимание и мир'' — писал Пьер де Кубертен. В олимпийской хартии заложены эти идеи, она провозглашает: ''Цели олимпийского движения заключаются в содействии развитию тех прекрасных физических и моральных качеств, которые приобретаются в соревнованиях на дружеских полях любительского спорта и объединении молодежи мира раз в четыре года на великом спортивном празднике, создавая тем самым международное доверие и добрую волю и способствуя созданию лучшего и более спокойного мира''. 

Первые Олимпийские игры нашего времени состоялись в 1896 г. в Афинах, на родине древних Олимпийских игр. На первых играх было 13 стран, которые состязались по 9 видам спорта. На II играх было уже 20 стран, и состязались по 18 видам спорта. В знак заслуг Пьера де Кубертена II-е Олимпийские игры проводились в Париже в 1900 г. Впервые в них участвовали женщины. 

Зимние Олимпийские игры начинают свою историю с 1924 года. Однако первые соревнования, проведенные по зимним видам спорта в 1924 г. в Шамони (Франция), еще не назывались Олимпийскими, а именовались международной спортивной неделей. Вопрос о зимних Олимпийских играх вновь обсуждался на сессии МОК в 1925 году, где они получили официальное название. 

7.3.2. Краткая характеристика основных групп видов спорта и современных систем физических упражнений.
Легкая атлетика — один из древнейших видов спорта, объединяющий бег на различные дистанции, прыжки, метания, спортивную ходьбу, а также легкоатлетические многоборья. 

История развития легкой атлетики непрерывно связана с Олимпийскими играми древности и современности. На первых Олимпийских играх 776 г. до н. э. разыгрывался только один вид легкой атлетики — бег на один стадий (примерно 192,27 м). В программе современных Олимпийских игр легкая атлетика представлена 24 видами для мужчин и 14 — для женщин. 

Легкая атлетика включает в себя различные виды: 

- бег на короткие дистанции: бег на 100 м, бег на 200 м, бег на 400 м, эстафетный бег 4х100 м, и 4х400 м;

- бег на средние дистанции: бег на 800 м, бег на 1500 м;

- бег на длинные и сверхдлинные дистанции:  бег на 5000 м, бег на 10000 м, марафонский бег (42 км 195 м). 

Марафонский бег получил свое название от местечка Марафон. По преданию после Марафонской битвы (490 г до н. э.) греческий воин-гонец нес в Афины весть о победе греков над персами. Прибежав, он сообщил о победе и упал замертво. Этому подвигу и посвящено состязание в марафонском беге;

- бег с препятствиями: бег на 110 м с барьерами, бег на 400 м с барьерами, бег на 3000 м с препятствиями (стипл-чейз) (в этом виде соревнуются только мужчины, по кругу стадиона расположено 5 деревянных барьеров, а после одного из них расположена яма с водой); 

- спортивная ходьба: ходьба на 20 км, ходьба на 50 км (в отличие от бега, в спортивной ходьбе требуется постоянная опора о грунт); 

- легкоатлетические прыжки: прыжки в высоту, прыжок с шестом, тройной прыжок; 

- легкоатлетические метания: толкание ядра (вес ядра для мужчин — 7,26 кг, для женщин — 4 кг), метание диска, метание молота, метание копья;

- легкоатлетические многоборья: десятиборье (выступают в нем только мужчины). В программу входят: бег на 100, 400 и 1500 м, барьерный бег на 110 м, прыжки в высоту, длину, с шестом, толкание ядра, метание диска и копья. Пятиборье, включает: бег на 100 м с барьерами, прыжки в высоту, толкание ядра, прыжки в длину и бег на 800 м. 

Плавание — один из прикладных навыков и отличное средство закаливания. Плавать, держаться на воде должен уметь каждый. 
Еще древние греки придавали большое значение умению плавать. Они считали, что человек, который не в состоянии держаться на воде, по меньшей мере, достоин насмешек. Первые подлинно спортивные соревнования по плаванию были проведены в 1877 г в Англии. 

Спортивное плавание включает в себя четыре вида: вольный стиль (кроль), плавание на спине, брасс, баттерфляй (дельфин). Соревнования проводятся в бассейнах на дистанциях 50, 100, 200, 400, 800, 1500 м, эстафетные заплывы, комплексное плавание, а также на открытых водоемах в виде заплывов на разные расстояния от одного до нескольких десятков километров (например, через пролив Ла-Манш, около 32 км). 

Синхронное плавание — акробатические упражнения в воде, выполняемые под музыку. Синхронное плавание бывает одиночным, парным и групповым. 

Футбол. Игра получила свое название от английских слов “foot” — нога и “ball” — мяч. Это командный вид спорта, в котором целью является забить мяч в ворота соперника ногами или другими частями тела (кроме рук) большее количество раз, чем команда противника. В настоящее время самый популярный и массовый вид спорта в мире. 

Игры, похожие на современный футбол, существовали довольно давно у разных народов, однако датой рождения футбола считается 1863 год, когда была создана первая Ассоциация футбола и составлены правила, похожие на современные. История футбола началась очень давно. Так, например, и в Египте, и в Германии, и в Китае были игры, похожие на футбол. Самая удачная из них называлась гарпастум и придумали ее итальянцы. Но когда появился современный футбол, гарпастум был забыт. Когда англичане придумали футбол, они сразу стали популяризировать его во всех странах. 
Отдельная футбольная игра называется матч, который в свою очередь состоит из двух таймов по 45 минут. Пауза между первым и вторым таймами составляет 15 минут, в течение которой команды отдыхают, а по ее окончании меняются воротами. В футбол играют на поле с травяным или синтетическим покрытием. В игре участвуют две команды: в каждой от 7 до 11 человек. Один человек в команде (вратарь) может играть руками в штрафной площади у своих ворот, его основной задачей является защита ворот. Остальные игроки также имеют свои задачи и позиции на поле. Защитники располагаются в основном на своей половине поля, их задача — противодействовать нападающим игрокам противоположной команды. Полузащитники действуют в середине поля, их роль — помогать защитникам или нападающим в зависимости от игровой ситуации. Нападающие располагаются, преимущественно на половине поля соперника, основная задача — забивать голы.
В случае если в течение двух таймов команды забили одинаковое количество голов, то или фиксируется ничья, или победитель выявляется согласно установленному регламенту матча. В этом случае может быть назначено дополнительное время — еще два тайма по 15 минут каждый. Если в течение дополнительного времени победителя выявить не удается, проводится серия послематчевых пенальти, не являющихся частью матча: по воротам противника с расстояния 11 метров пробивается по пять ударов разными игроками. Если количество забитых пенальти у обеих команд будет равным, тогда пробиваются по одной паре пенальти, пока не будет выявлен победитель.

Баскетбол. Игра получила свое название от английских слов «basket» — корзина и «ball» — мяч. Две команды по пять человек при условии соблюдения правил стремятся с помощью передач и маневрирования по площадке, дриблинга и финтов забросить мяч в корзину соперника, защищая его от бросков в свою корзину. Баскетболист имеет право передвигаться с мячом на площадке, непременно ударяя им об пол. Если же он не выпускает мяч из рук, то тогда он имеет право сделать не больше двух шагов. После остановки спортсмен уже не может снова начинать движение с мячом: мяч следует отдать партнерам или сделать бросок по кольцу. В современном баскетболе существует и правило 30 секунд. Только в течение этого времени команда имеет право владеть мячом, и если бросок не сделан, то арбитры отдают мяч соперникам. Это правило увеличило темп игры. Еще к правилам времени относится правило 3-х секунд. Нападающий не может находиться в области штрафного броска соперника более 3-х секунд. 

За попадание мяча в корзину засчитываются очки. За удачный бросок в корзину во время игры команда получает 2 очка, а за удачный бросок выполненный из-за линии трехочковой зоны — 3 очка. За удачный штрафной бросок — 1 очко. Команда, набравшая наибольшее количество очков, считается победителем. При ничейном результате командам предоставляется дополнительное время для выявления победителя. 

Правила игры в баскетбол были впервые записаны в США в  1891 году     преподавателем    Спрингфилдского    колледжа    штата  Массачусетс     Дж. Нейсмитом (1861 — 1939 ). Эти правила были опубликованы в 1894 г., который и считается годом рождения баскетбола. Международная любительская федерация баскетбола была организована в 1932 г. Чемпионаты мира по баскетболу проводятся каждые 4 года с 1950 г. для мужчин и с 1953 г. для женщин. С 1936 г. баскетбол является Олимпийским видом спорта для мужчин и с 1976 г. для женщин. 

Волейбол. Спортивная игра с мячом двух команд по шесть человек в каждой. Игроки одной команды направляют мяч через натянутую над площадкой сетку на сторону другой команды так, чтобы он коснулся площадки в ее границах или был отбит соперником с нарушением правил игры. Мяч разрешается отбивать руками или любой частью тела, соприкосновение с мячом должно быть отрывистым и однократным. Нарушение этого правила штрафуется очком. Каждая команда имеет право на три касания мяча, но защищающаяся команда имеет право на четыре касания мяча, если одно из них пришлось на блокирующего (игрок, который преграждает руками  путь мячу). Соревнования состоят из трех или пяти партий, каждая из которых продолжается (за исключением 5 партии) до тех пор, пока команда не наберет 25 очков, обязательна разница в счете в 2 очка. 5 партия ведется до 15 очков. Подача производится из-за лицевой линии с любой ее точки, не переступая эту линию. Игра начинается с подачи через сетку. Прежде чем ударить по мячу, нужно его подбросить. Касание сетки при подаче не считается ошибкой. Если игрок команды ввел подачей мяч в игру и команда выиграла очко, то следующую подачу выполняет тот же игрок. В случае проигрыша очка подача переходит на другую сторону. После каждой отыгранной подачи игроки делают переход из одной зоны в другую по часовой стрелке. 

В 1895 г. в одном из колледжей США доктор Уильямс Морган придумал новую игру. Назвал ее “волейбол”, что дословно значит “мяч в воздухе” (летающий мяч). В 1897 г. тот же Уильямс Морган предложил ввести правила игры. В ту пору они совсем не были похожи на современные.
Первый этап развития волейбола относится к 1895-1920 гг. Игра демонстрируется перед зрителями, а игроки объединяются в команды. Во избежание бесконечных споров и даже потасовок Морган предложил поставить высокий стул, на нем восседал судья, мнение которого стало законом. В Европу волейбол попадает в 1914-1917 гг. В 1934 г. была организована первая международная комиссия по волейболу, в которую вошли 13 европейских и 4 азиатских стран. 
В 1964 г. волейбол включают в программу Олимпийских игр в столице Японии Токио. 
Настольный теннис — это распространенная во всем мире игра из группы игр с ответным ударом. В соревнованиях могут играть от двух до четырех человек (одиночная или парная игра). Два игрока или пары стоят за столом напротив друг друга. С подачи начинается розыгрыш очка, и мяч должен быть послан на игровую половину противника таким образом, чтобы сделать невозможным необходимый ответный удар. Подачу следует осуществлять так, чтобы она была видна судье. Мяч подбрасывается почти вертикально от плоской руки и только тогда по нему производится удар, когда он находится в движении вниз Игрок, который первым наберет 11 очко, становится победителем партии. При равном количестве очков по 10:10 играют до тех пор, пока один игрок не добьется преимущества в два очка. Игра состоит из 5 партий. 

Настольный теннис впервые появился в Великобритании в конце ХIХ века. Международная федерация настольного тенниса создана в 1926 г., чемпионаты мира проводятся с того же времени каждые два года. В 1957 г. создан Европейский союз настольного тенниса, который с 1958 г. через каждые два года проводит чемпионаты Европы. Олимпийские состязания по настольному теннису проводятся с 1894 года. 

Бадминтон. Идея игры в бадминтон сводится к тому, что соперники перебрасывают волан в пределах площадки. Задача играющего состоит в том, чтобы не дать волану коснуться площадки на своей стороне и "погасить" его через сетку на стороне противника. В игре могут участвовать двое (одиночная игра) или четверо (парная игра). Игра проводится на ровной площадке, защищенной от ветра. 
Игра начинается с подачи. Подающий и принимающий занимают свои правые поля, т.е. становятся по диагонали. При четном количестве очков подачи осуществляются с правого поля, а при нечетном — с левого. В бадминтоне очки начисляются только подающему. Счет в партии идет до 15 очков, но женщины и дети играют до 11 очков. Игра состоит из трех партий. Все парные игры проводятся до 15 очков.
Еще в Индии были найдены наскальные рисунки с изображением сцен игры, похожей на современный бадминтон. Возраст этих рисунков около 2000 лет. Эта игра была завезена из Индии в Англию, и в 1872 г. в небольшом городе Бадминтоне были проведены первые показательные выступления. В 1934 г. в Лондоне была создана Международная федерация бадминтона. Начиная с 1948 г. проводятся розыгрыши кубка Томаса среди мужчин и с 1956 г. — Кубка Убера среди женщин. Розыгрыши этих кубков, так же, как и чемпионаты мира, проводимые с 1977 г., организуются для одиночников и для пар каждые три года. В настоящее время бадминтон включен в программу Олимпийских игр. 

Современные системы физических упражнений представляют собой совокупность специально подобранных физических упражнений, направленных на комплексное или избирательное воздействие на определенные функциональные системы организма. В настоящее время наибольшей популярностью среди студентов пользуются атлетическая гимнастика, ритмическая гимнастика, шейпинг, пилатес, восточные системы: йога, у-шу и др.

Атлетическая гимнастика — это система физических упражнений, развивающих силу в сочетании с разносторонней физической подготовкой. Для развития силы используются специальные силовые упражнения: упражнения с гантелями (5 — 12 кг), упражнения с гирями (16, 24, 32 кг), упражнения со штангой (вес в зависимости от подготовки), упражнения на тренажерах и т.п. 

Ритмическая гимнастика (аэробика) — это комплексы физических упражнений, выполняемых, как правило, без отдыха в быстром темпе под музыку, которые общедоступны и высокоэффективны. Подбор упражнений может акцентировать направленность комплексов на развитие выносливости, силовой подготовленности, улучшение гибкости и пластичности. Существуют разные виды аэробики: базовая, танцевальная, степ-аэробика, слайдинг, аквааэробика и др.

В последнее время стало увеличиваться число групп, занимающихся шейпингом. Эта система, по сути дела, сочетает ритмическую и атлетическую гимнастику, но силовым упражнениям отдается некоторое преимущество. В основном занятия шейпингом направлены на коррекцию фигуры и улучшение функционального состояния организма, вместе с тем это и активный отдых. 
В особую группу выделены восточные системы физических упражнений.  Наибольшей   популярностью  здесь  пользуются элементы из у-шу, йоги, каратэ, а также система ограниченного воздействия цигун. Имеются и системы локального воздействия — системы дыхательных упражнений, разработанные различными авторами, корригирующие упражнения для микромышц глаз и т.д.
7.4. Обоснование индивидуального выбора видов спорта.

Продолжительные и регулярные занятия спортом или физическими упражнениями влияют на физическое развитие, функциональную подготовленность и состояние психики человека. Этот факт может быть использован для коррекции показателей физического развития и телосложения, для акцентированного воспитания и совершенствования силы, быстроты, выносливости, гибкости, а также психических качеств личности.

Каждый студент может выбрать вид спорта в элективном курсе учебной дисциплины «физическое воспитание» из числа предлагаемых кафедрой в данном вузе. Чтобы не ошибиться в своем выборе, он должен иметь хотя бы общие представления о характере воздействия того или иного вида спорта человека.

В этом ему может помочь предлагаемое, хотя и несколько условное разделение основных видов спорта на группы:

- преимущественно развивающие выносливость (циклические виды спорта);

- развивающие, главным образом, силу и скоростно-силовые качества (тяжелая атлетика, легкоатлетические метания и прыжки);

- способствующие воспитанию ловкости и гибкости (спортивная гимнастика, акробатика);

- комплексного воздействия на человека (разные виды единоборств, спортивные игры, различные многоборья).

В спортивной педагогике имеются различные подходы к группированию видов спорта по их воздействию на организм человека, на развитие и формирование психофизических качеств. Такое группирование, конечно, весьма условно, так как ни один вид спорта, ни одна система физических упражнений не воздействует на человека однопланово, не развивает какое-либо одно физическое качество в «чистом» виде. Однако подобные группировки позволяют объединить различные виды спорта, системы физических упражнений по их ведущему признаку и дать им единую развернутую характеристику, необходимую при индивидуальном выборе вида спорта или системы физических упражнений. Кроме того, такая условная группировка дает возможность лучше ориентироваться в предложенных характеристиках отдельных видов спорта.

Виды спорта, преимущественно развивающие выносливость. Воспитание выносливости в процессе спортивной тренировки — одно из действенных средств достижения высокой работоспособности, которая основана на устойчивости центральной нервной системы и ряда функциональных систем организма к утомлению. Выносливость важна при подготовке человека к длительному и полноценному труду в любой профессиональной группе. Таким образом, виды спорта, развивающие общую выносливость, считаются прикладными ко всем профессиональным видам труда.

К видам спорта, акцентировано развивающим общую выносливость, можно отнести все циклические виды спорта, в которых физическая нагрузка продолжается сравнительно долгое время на фоне преимущественного повышения аэробного (кислородного) обмена в организме человека: спортивная ходьба, бег на средние, длинные и сверхдлинные дистанции, велосипедный спорт (шоссейные гонки, кросс, группа классических дистанций на треке), лыжные гонки и биатлон, плавание, большая часть дистанций в конькобежном спорте, спортивное ориентирование, триатлон.

Виды спорта, преимущественно развивающие силу и скоростно-силовые качества. В различных видах спорта, в жизненных ситуациях сила может проявиться по-разному, в сочетаниях с другими физическими качествами. Вот поэтому об отдельных проявлениях силовых качеств говорят: абсолютная сила, относительная сила, силовая выносливость, скоростно-силовые качества. За каждым из этих качеств стоят определенные виды спорта, различные методы развития силовых качеств, разные цели в достижении спортивных, трудовых и жизненных задач, такие как тяжелая атлетика, гиревой спорт, атлетическая гимнастика.

Особую группу составляют виды спорта, связанные с развитием скоростно-силовых качеств. Это легкоатлетические метания (копья, диска, молота), толкание ядра и прыжки. Особое место в подготовке спортсменов этой группы видов легкой атлетики имеет развитие силы и быстроты мышечного сокращения.

Виды спорта, преимущественно развивающие координацию движений (ловкость). Ловкость определяет успешность овладения новыми спортивными и трудовыми движениями, проявление силы и выносливости. Хорошая координация движений способствует обучению профессиональным умениям и навыкам. Поэтому воспитанию ловкости должно уделяться время в плане общей физической и спортивной подготовки студентов. Это обеспечивается достаточным разнообразием и новизной доступных упражнений из различных видов спорта для создания у занимающихся запаса двигательных умений и совершенствования координационной способности.

Наибольший эффект в воспитании ловкости обеспечивают такие сложнокоординационные виды спорта, какими являются спортивная акробатика, гимнастика спортивная и художественная, прыжки в воду, на батуте, прыжки на лыжах, слалом, фристайл, фигурное катание и спортивные игры. Все эти виды (кроме спортивных игр) не оказывают значительного действия на сердечнососудистую и дыхательную системы, но предъявляют значительные требования к подготовке нервно-мышечного аппарата, к волевым качествам спортсменов.

Виды спорта комплексного, разностороннего воздействия на организм занимающихся. Для этой группы характерно многостороннее воздействие на организм занимающихся: развивается и совершенствуется целый комплекс психофизических качеств, двигательных умений и прикладных знаний. Здесь можно выделить характерные подгруппы:

- виды спорта, связанные с непосредственной контактной борьбой с соперником, т.е. виды единоборств;

- спортивные игры; 

- многоборья.

Единоборства. В эту группу входят бокс, борьба (классическая, вольная, самбо, дзюдо, национальные виды борьбы), виды восточных единоборств, фехтование. Велико прикладное значение (особенно для юношей) видов, спорта, помогающих нейтрализовать соперника специальным приемом. Сложное сочетание физических, спортивно-технических и психических требований к спортсмену требует длительной подготовки при совершенствовании спортивного мастерства. 

Спортивные игры. Спортивное совершенствование в игровых дисциплинах способствует гармоничному воспитанию у занимающихся всех основных физических качеств. Под влиянием систематических занятий играми улучшаются функции вестибулярного аппарата и лучше переносятся быстрые изменения положения тела, совершенствуется точность движений, увеличивается поле зрения игроков, повышается порог различия пространственных восприятии. Командные спортивные игры особенно способствуют воспитанию таких положительных свойств и черт характера, как умение подчинить свои личные интересы интересам коллектива, взаимопомощь, сознательная дисциплина.

Спортивные игры могут решать и оздоровительные задачи, и особенно задачи активного отдыха. Ряд спортивных игр имеют непосредственную связь с профессионально-прикладной подготовкой. 

Многоборья. Это группа видов спорта, отличающаяся более широким спектром воспитываемых у занимающихся психологических и физических качеств, двигательных умений и навыков по сравнению с другими видами спорта. С многоборьями могут сравниться только командные спортивные игры. К группе многоборий, для которых характерно разностороннее воздействие на организм человека, можно отнести легкоатлетические многоборья, современное пятиборье, многоборья из национальных видов спорта.

Многоборья оказывают разностороннее воздействие, требуют хорошей психофизической подготовленности, прививают спортсменам навыки рационального расходования сил и времени на различные виды деятельности, воспитывают у них дисциплинированность, трудолюбие, настойчивость.

Контрольные вопросы.
1. Дайте определения понятий «спорт», «массовый спорт» и «спорт высших достижений», их цели и задачи.

2. Организационные особенности студенческого спорта.

3. Спортивная классификация, ее структура.

4. Дайте краткую историческую справку о возникновении Олимпийских игр.

5. Дайте краткую характеристику легкой атлетики.

6. Дайте краткую характеристику плавания.

7. Дайте краткую характеристику футбола.

8. Дайте краткую характеристику баскетбола.

9. Дайте краткую характеристику волейбола.

10. Дайте краткую характеристику настольного тенниса.

11. Дайте краткую характеристику бадминтона.

12. Дайте краткую характеристику современных систем физических упражнений.

13. Основная характеристика видов спорта, преимущественно развивающих выносливость.

14. Основная характеристика видов спорта, преимущественно развивающих силу и скоростно-силовые качества.

15. Основная характеристика видов спорта, преимущественно развивающих координационные качества.

16. Основная характеристика видов спорта, оказывающих комплексное воздействие на организм.
ЗАКЛЮЧЕНИЕ
В разделах настоящего учебного пособия в доступной форме для читателей и специалистов высших учебных заведений изложены общие основы теории и методики физической культуры согласно программе дисциплины «Физическое воспитание».

Подводя итог рассмотренному в учебном пособии материалу, необходимо отметить, что в настоящее время пока не все компоненты физической культуры изучены достаточно глубоко и односторонне. В частности, вопросы, связанные с использованием средств и методов физической культуры в социально-психологической адаптации иностранных студентов и физической рекриации разработаны недостаточно, а именно здесь кроются резервы повышения эффективности процесса адаптации. И, как следствие — более быстрое включение их в студенческую среду, улучшение процесса обучения и воспитания, повышение общей работоспособности.
К числу актуальных и перспективных задач исследований в физической культуре необходимо отнести:

1. Задачи по формированию концептуальных основ физического воспитания иностранных студентов в современных условиях.
2. Проблемы, связанные с выявлением структуры потребностей иностранных студентов в сфере физической культуры в условиях новой социокультурной, языковой и учебной среды.

3. Вопросы рационализации педагогического процесса при формировании физической культуры личности иностранных студентов.
4. Задачи по оптимизации учебно-тренировочного процесса и организации самостоятельных занятий физическими упражнениями и спортом иностранных студентов.
Авторский коллектив надеется, что изложенный материал учебного пособия будет использован при организации своей жизнедеятельности, адаптации к учебному процессу и восстановлении общей работоспособности иностранных студентов высших фармацевтических учебных заведений и фармацевтических факультетов.
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